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OZET

Farkl Doner Alet Sekillendirme Sistemlerinin Endodontik Tedavi Gormiis Koklerin
Kirilma Direncine Etkisinin Degerlendirilmesi

Bu ¢aligmanin amaci, ProTaper Gold, Resiproc, Race Evo, Rotate Ni-Ti doner ege sistemleri
ile prepare edilmis kok kanallarinin, AH Plus kok kanal pati ile tek kon tekniginin kullanilarak
doldurulmasinin kirtlma direncine olan etkisini degerlendirmektir. Calismamizda 105 adet alt ¢ene
premolar insan disi kullanilmigtir. Disler kalan kdk uzunluklart 13 mm olacak sekilde kronlarindan
ayrildiktan sonra rastgele segilen 21 dis kontrol grubu olarak ayrilmis ve higbir islem uygulanmamustir.
Kalan disler ise 4 esit gruba boliinerek, ProTaper Gold, Resiproc, Race Evo, Rotate Ni-Ti doner ege
sistemleri ile prepare edilmislerdir. Kok kanal dolgulart AH Plus kok kanal pati kullanilarak tek kon
teknigi ile tamamlanmistir. Kok kanal dolgulari tamamlandiktan sonra tiim kontrol ve deney gruplarina
ait digler 5 mm akrilik rezin igerisinde kalacak sekilde gomiilmiistiir. Akrilik rezine gdmiilmiis olan
dislere Universal Test Cihaz1 kullanilarak kuvvet uygulanmis ve dislerin kirildig1 noktadaki kuvvet
Newton(N) olarak kaydedilmistir. Elde edilen verilerin analizinde tek yonli ANOVA testi kullanilmigtir
ve p<0.05 istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir. Calismamiz sonuglarina gore, en yiiksek kirilma
direnci kontrol grubunda bulunurken, en diisiik kirilma direncine sahip olan grup Race Evo grubunda
tespit edilmistir. Kontrol grubu ile resiproc grubu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunamamistir. (p>0.05) Kontrol grubu ProTaper Gold, Race Evo, Rotate deney gruplar ile
karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek kirilma direngleri gostermistir. (p<<0.05)
Resiproc grubu, ProTaper Gold, Race Evo, Rotate deney gruplarindan istatistiksel olarak anlamli
derecede yiiksek kirilma direngleri gdstermistir.(p<0.05)

Anahtar Sozciikler: Kirilma Direnci, ProTaper Gold, Resiproc



SUMMARY

Evaluation of the Effect of Different Rotary Instrument Forming Systems on the
Fracture Resistance of Endodontically Treated Roots

The aim of this study is to evaluate the effect of filling root canals prepared with ProTaper Gold,
Resiproc, Race Evo, Rotate Ni-Ti rotary file systems, on the fracture resistance of filling with AH Plus
root canal sealer using the single cone techninque. In our study, 105 mandibular premolar human teeth
were used. After the teeth were seperated from their crowns so that the remaining root length was 13
mm, 21 randomly selected teeth were allocated as the control group and no procedure was applied. The
remaining teeth were divided into 4 equal groups and prepared with ProTaper Gold, Resiproc, Race
Evo, Rotate Ni-T1 rotary file systems. Root canal fillings were completed with the single cone technique
using AH Plus root canal sealer. After the root canal fillings were completed, the teeth of all control and
experimental groups were embedded in Smm arcylic resin. Force was applied to the teeth embedded in
arcylic rsin using the Universal Testing Machine, and the force at the point where the teeth broke was
recorded as Newton(N). One-way ANOVA test was used to analyze the data obtained and p<0.05 was
considered statistically significant. According to the results of our study, the highest fracture resistance
was found 1n the control groug, while the group with the lowest fracture resistance was found in the
Race Evo group. No statistically significant difference was found between the control group and the
resiproc group. (p>0.05) The control group showed statisticaly significantly higher fracture resistance
compared to the ProTaper Gold, Race Evo, Rotate experimental groups. (p<0.05) The Resiproc group
showed statistically significantly higher fracture resistance than the ProTaper Gold, Race Evo, Rotate
experimental group. (p<0.05)

Key Words: Fracture Resistance, ProTaper Gold, Resiproc
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1.GIRIS

Endodontik tedavinin temel amac1 kok kanallarinin preparasyonunu takiben ii¢ boyutlu
olarak sizdirmaz bir sekilde doldurulmasidir (Berman & Hargreaves, 2020). Endodontik
tedavinin en Onemli basamaklarindan biriside kok kanallarinin biyomekanik olarak
hazirlanmasidir (Peters, 2004). Kok kanal preparasyonu, daha sonra yapilacak olan

prosediirlerin bagarili olmasin1 biiyiik 6l¢iide etkilemektedir (Li, 1988).

Kok kanallarinin preparasyonundaki amag, mekanik olarak enfekte dokularin
uzaklastirilmasi ile preparasyonun kimyasal asamasi i¢in gerekli alani saglamaktir. Bu
islemler “kemomekanik preparasyon” olarak da adlandirilmaktadir (Berman ve Hargreaves,
2020). Kemomekanik preparasyonun basarili olarak uygulanabilmesi i¢in kok kanallarmin
apikal foramenden koronale dogru genisleyen bir konik formda olmasi istenir. Bu sayede
irrigasyon ve medikaman uygulamalarmin daha etkili olacagi bildirilmistir (Berman &

Hargreaves, 2020). Uygun kanal formu elde etmek i¢in;

1. Kok kanalinin ana hatlarina sadik kalinarak koklerin ve kanallarin dogal kurvatiirleri dikkate
aliarak, kanalin genisletilmesinde bu kurvatiir korunmaya c¢aligilmalidir. Basarili bir sekilde
prepare edilmis bir kanalda, kanalin diizlestirilmesiyle foramen apikalenin yeri
degistirilmemelidir.

2. Kanal, dolgu maddelerinin kolaylikla yerlestirilebilecegi bir sekilde olmalidir.

3. Herhangi bir artik doku birakilmamalidir.

4. Genisletme sonucunda, kok kanalinin en dar yeri dentin-sement birlesimine yakin olan
apikal daralim bolgesinde olmalidir.

5. Kanal preparasyonu, geride kalan dis yapilariin dayanikliligini ve islevsel biitiinligiinii
devam ettirmesini saglayabilecek bir genislik gdstermelidir.

6. Kok kanali, apikal daralim bdlgesine dogru gittikce daralan, ters konik sekilde olmalidir.
Kanal genisletilmesinde ilk dikkat edilecek konu apikalde daralimm bulunmasidir (rezistans
formu).

7. Apikal sekillendirme, apikal daralimi genisletmeden, koronale dogru agilan, irrigan ve
ilaglarin tasirilmayacagi, kok kanal dolgusunun ii¢ boyutlu olarak yerlestirilebilecegi
boyutlarda olmalidir.

8. Kok kanallarinda alet kirilmamali, perforasyon ve basamak olusturulmamalidir.



9. Ogzellikle lateral kondensasyonun uygulanacagi durumlarda, apikal iigliilde kanal
duvarlarinda retansiyon formu (apikal boyun boliimii) saglanmig olmalidir. Retansiyon formu
elde etmek i¢in, apikal ligliide duvarlar 1-2 mm’den fazla 3-4 mm’den az olacak sekilde paralel
olarak hazirlanmalidir.

10. Retansiyon formundan giris kavitesi preparasyonuna kadar bir agilma bulunmalidir
(flaring). Flaring sekli yeterli bosaltma, etkin irrigasyon ve ii¢ boyutlu bir kok kanal dolgusu
i¢in zorunludur (Alagcam vd., 2012).

1.1.Kék Kanal Preparasyonunun Dis Uzerine Etkileri

Endodontik tedavinin uzun vadeli prognozu degerlendirilirken, kok kanal tedavili
dislerin kirilma direnglerindeki azalma ciddi bir endise kaynagi olmaya devam etmektedir.
Endodontik tedavi gérmiis dislerin yapisal biitiinligli, uzun siireli prognozda kritik bir
faktordiir (Reeh vd., 1989). Bu nedenle uzun vadeli kok kanal tedavisi basarisi i¢in kok kanal
morfolojisi, kemomekanik preparasyon siirecleri ve kavite tasarimlart hakkinda bilgi sahibi

olmak gereklidir (Chan vd., 2022).

Endodontik tedavi, dentinin su igeriginde azalmaya neden olmaktadir. Dentin
dokusundaki su igeriginin azalmasi ise dentin dokusunun daha fazla gerilmesine ve digin
kirilmasina kadar gidebilecek catlaklarin olusmasina neden olabilir (Soares vd., 2007). Bir
disin kirilmaya kars1 direnci i¢ ve dig anatomisine baglidir. Disin i¢ anatomisi kok kanal
preparasyonu sirasinda yapilan mekanik enstriimantasyon ile degistirilmektedir (Ricks-
Williamson vd., 1995). Yapilan c¢alismalar endodontik tedavi gormiis dislerin yapisal
biitiinligilini korumak i¢in kok dentinini korumanin 6nemini gostermistir (Ricks-Williamson
vd., 1995; Sathorn, Palamara, & Messer, 2005). Konservatif ve daha oval sekilli kok kanal
preparasyonlarinin stres alanlarini ortadan kaldirdigi ve mikro catlak olusumu insidansini

disiirdiigi ileri stiriilmiistiir (Sathorn, Palamara, Palamara, vd., 2005).

1.2.K6k Kanallarinin Preparasyonunda Kullanilan Aletler

Kok kanallarinin mekanik preparasyonu giris kavitesinin agilmasit ve kok kanal
agizlarinin bulunmasiyla baslamaktadir. Kok kanal sisteminin sekillendirilmesi bittiginde,

apikal daralimdan koronale dogru genisleyen ve orijinal kok kanal yolunu takip eden bir



koniklik saglanmalidir (Berman ve Hargreaves, 2020). Kok kanallarmin sekillendirilmesi

amaciyla glinlimiize kadar ¢esitli genisletme teknikleri ve ege sistemleri gelistirilmigtir.

Kok kanal preparasyonunda kullanilan kok kanal sekillendirme aletleri genel olarak 3
gruba ayrilmaktadir (Berman ve Hargreaves, 2020):
* Grup 1: El aletleri (Tirnerfler, Reamerler, K-tipi ve H-tipi egeler)
* Grup 2: Diisiik hizli aletler (Gates-Glidden ve Peeso-Reamer)
* Grup 3: Motorla kullanilan aletler (Ni-Ti doner aletler, Self Adjusting

File, sonik ve ultrasonik aletler vb.)

1.2.1.El Aletleri

1.2.1.1.Tirnerfler

Farkli ¢aplarda paslanmaz celik silindirik bir tel {izerinde diiz veya dikensi ¢ikintilara
sahip sekilde iiretilir. En kiigiik tirnerf dikenli ¢ikintilariyla beraber #25 numarali alet ebatinda
iiretilmektedir. Pulpa dokusunu, pansuman malzemelerini, giita perka parcalarimi kok
kanalindan uzaklastirmak i¢in kullanilir. Kirilma riskinden dolay: dikkatli kullanilmalidir

(Peters & Peters, 2006).

Sekil 1. 1. Tirnerf



1.2.1.2.Reamerler

Yatay kesiti liggen veya kare olan paslanmaz ¢elik tellerin biikiilmesiyle iretilir.
Tasarim olarak K-tipi egelere benzer ama daha az spiral icerir ve daha esnektir. Kanala
girdikten sonra saat yoniinde ¢eyrek ya da yarim tur rotasyon ile bigaklar1 dentine baglandiktan

sonra kanaldan ¢ekilir (Carrotte, 2004).

Sekil 1. 2. Reamer

1.2.1.3.K-tipi Egeler

Paslanmaz ¢elik telin biikiilmesiyle {iretilir. Kanallara girme ve genisletmede etkilidir.
Uglar1 keskin degildir. Reamerlere gore yivleri daha sik ve kesici kenar sayisi fazladir. Esas
olarak dondiirme hareketi yapmadan kullanilir, ancak dondiirme (reaming motion) hareketi ile

de kullanilabilir (Caliskan, 2006).

2 + F o .
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Sekil 1. 3. K tipi ege ve kesiti

1.2.1.4. H-tipi Egeler

Paslanmaz ¢elik telin agindirilmas ile iiretilir. Daha yiiksek pozitif kesme agisina sahip

oldugundan K-tipi egelerden daha fazla kesme kabiliyetine sahiptirler. Yalnizca g¢ekme



hareketi ile kesmeyi saglar. H-tipi egeler ile reaming veya rotasyon hareketi yapilmaz, kanalda

yol bulucu olarak kullanilmaz (Metzger vd., 2011).

© 0Ml-—

! L |

Sekil 1. 4. H tipi ege ve kesiti

1.2.2. Diisiik Hizli Doner Aletler

1.2.2.1. Gates Glidden ve Peaso Reamer

Bu gruptaki aletler kok kanal dolgusunu uzaklastirmak, post boslugu hazirlamak ve kok
kanal boslugunu sekillendirmek i¢in kullanilir. Bu gruptaki aletlere Gates-Glidden frezleri ve
peaso reamer Ornek verilebilir. Kanalin koronal {i¢liisiiniin sekillendirilmesinde kullanilirlar.
Yan yiizleri keskin ug kisimlar1 kesici degildir. Kanalin diiz kisimlarinda kullanilmali, egimli
kanalda egimin basladigi noktay1 gegmemelidir. Yiiksek hizda ve basingla kullanilmasi, yanlig

aciyla kanala yerlestirilmesi ve egimin ilerisine zorlanmasi perforasyona yol agabilir (Wu vd.,

2005).

#1 82 #3 &4 85  #6

Sekil 1. 5. Gates-glidden frez



1.2.3. Motorla Kullanilan Aletler

1.2.3.1. Ni-Ti Doner Aletler

Nikel-titanyum alagimlarin kullanilmasi endodontide yeni bir donemin baslangici
olmustur. Boylece, kok kanal preparasyonu ihtiyaglarim karsilayabilecek, daha kisa siirede
hem dis hekimi hem de hastanin daha fazla konforu i¢in aletler gelistirilmistir. Son birkag
yilda, Ni-Ti alagimlar i¢in yiizey ve termal iglemler ve yeni hareket stratejilerinin

olusturulmasi dahil bir¢ok degisiklikler yapilmistir (Gavini vd., 2018).

1988 yilinda Walia ve arkadaslar1 ortodontik bir telin islenmesiyle yapilan ilk el ile
kullanilan Ni-Ti endodontik aletleri tanitmiglardir (Thompson, 2000). Wildey ve Senia’nin
1989 yilinda Canal Master adl1 kanal aletini tanitmasi ile Canal Master U sistemi gelistirilmis
ve bu sayede ilki Lightspeed olmak iizere Ni-Ti esasli doner sistemlerin gelismesine katkida

bulunmuglardir (Wildey, 1989).

2001 yilinda ayni1 aletin kesme oluklar1 boyunca degisken koniklikler iceren ProTaper
sistemi (Dentsply Sirona, New York, PA, ABD) tanmitilmistir. Bu 6zellik disbiikey ticgen kesiti
ile birlestiginde, kok kanal preparasyonu sirasinda aletlerin kanalin belirli bir bolgesinde
caligmasma olanak saglayarak egenin, dentin duvarlariyla temasini azaltmakta ve alet
tizerindeki stresi disiirmektedir (Ruddle, 2005). 2006 yilinda, aletin &zelliklerinin
iyilestirilmesiyle, bazi aletlerin kesiti degistirilmis, sisteme ilave apikal preparasyon yapan
egeler eklenerek ProTaper Universal adinda yeni bir nesli ortaya c¢ikmistir. Bu
modifikasyonlarla esnekligin artirilmasi ve alet kiriklarinin azaltilmast amaglanmistir

(Gambarini vd., 2008; Kim vd., 2008).

Son zamanlarda daha az kanal aleti kullanilarak daha kisa siirede sekillendirme yapan
tek ege sistemleri gelistirilmistir. Resiprokasyon hareketi ile kullanilan WaveOne (Dentsply
Maillefer, Ballaigues, Isvigre) sistemi tek ege sistemine Ornek olarak verilebilir.
Resiprokasyon hareketinin, rotasyon hareketine gore dentin i¢in daha giivenli oldugu iddia

edilmektedir (Berutti vd., 2012).

Resiprokal egeler, balanced-force teknigine benzeyen resiprokasyon hareketiyle
caligirlar (Obermayr vd., 1991). Resiprokal hareket, burulma ve egilme (fleksural) gerilimini

en aza indirir ve kok kanallarinda transportasyon olusumunu azaltir. (Obermayr ve ark., 1991,



Bender & Freedland, 1983). Resiprokal hareket, sekillendirme islemi sirasinda kesme yoniinde
daha genis bir donme agis1 (yiiksek etkinlik i¢in) ve aksi yonde daha dar bir a¢1 (kok kanalt
anatomisine uyum saglarken kanal boyunca ilerlemek igin) ile egenin doniis yoniiniin siirekli
degismesini saglar. Bu optimize edilmis agilar ayn1 zamanda 'vidalama' etkisi ve egenin

kirilma riskinin azaltilmasina yardimeci olur (Yared & Ramli, 2013).

Twisted File Adaptive (SybronEndo, Orange, CA ABD), hem rotasyon hemde
resiprokasyon hareketi yapan doner ege sistemidir. Az veya higbir kuvvet yokken rotasyon
hareketiyle calisirken, dentine sikistiginda veya baski ile karsilastiginda resiprokasyon
hareketiyle c¢alisir. Bu aletler R-faz 1s1l islem teknolojisi ile iretilmislerdir(Capar, Arslan, vd.,
2014). Twisted File Adaptive’nin, ProTaper Universal ve WaveOne sistemlerine gore

dentinde daha az ¢atlaga neden oldugu rapor edilmistir (Karatas vd., 2015).

Self Adjusting File (SAF) li¢ boyutlu olarak temizleme, sekillendirme ve yikama
yapabilen tek ege sistemidir. SAF, kok kanallarina tiim eksenlerde hafif ve siirekli basing

uygulayarak orijinal anatomiye uygun sekillendirme yapar (Metzger vd., 2010).

Ni-Ti doner aletler, el aletleri ile karsilagtirildiginda preparasyon siiresini kisaltma ve
prosediirel hatalar1 minimalize etme gibi avantajlara sahiptir. Ancak bunun yaninda biiyiik
taper acisina sahip doner aletler dentin dokusunda catlaklara neden olabilir. Kim ve ark.
(2010), Ni-Ti doner aletlerin tasarimi ile vertikal kok kiriklart arasinda bir iligki oldugunu ileri
stirmiglerdir. Ni-Ti doner aletler ayn1 zamanda oval kanallarin preparasyonunda da yeterince

basarili degillerdir (Kim vd., 2010a).

Farkl iireticiler tarafindan Nikel-Titanyum (Ni-Ti) esasli ¢esitli doner alet sistemleri
diretilmistir. Cogu klinisyen zaman tasarrufu ve kesme etkinligi gibi avantajlarindan dolay1 bu
sistemleri tercih etmektedirler (Schafer & Lau, 1999; Vaudt vd., 2009). Buna ragmen, Ni-Ti
doner alet sistemlerinin preparasyon esnasinda diste meydana getirdikleri streslere bagli

gelisen dentin hasarlari halen bir tartisma konusudur (Kim vd., 2010a).

1.3.Kanal Egesinin Boliimleri

Endodontik tedavide, kanal egesinin etkin bir sekilde kullanilabilmesi i¢in hekimin

kullandig1 egenin boliimlerini ve tasarimini bilmesi biiylik énem tasimaktadir. Ni-Ti doner



aletler kendilerine 6zgiin tasarim o6zellikleri gostermektedir. Bu 6zelliklerin baslicalart; ug
tasarimi, koniklik dizayni, yiv, kesici kenar, marjinal genislik/radyal alan, heliks agisi,
egiklik/rake agis1 ve kesme agisi/etkili egiklik agisidir (Metzger vd., 2011). Ni-Ti doner aletler,

kesici, kismen kesici ve kesici olmayan olmak {izere ii¢ tip u¢ tasarimina sahiptir.

Koniklik aletin ¢alisan kismi boyunca her 1 mm de alet capinda goriilen artis miktaridir.
Ornegin #30 .02 koniklikte bir egenin u¢ ¢ap1 0.30 mm’dir ve uctan sapa dogru her mm’de
cap1 0.02 mm kadar artar. Yani ug¢tan 1 mm gerisinin ¢ap1 0.32 mm, 2 mm gerisinin gapi ise

0.34 mm’dir.

Yiv ¢alisan kisimda yumusak doku ve debrisin toplanmasini saglayan oluktur. Yivin
etkinligi; derinligine, genisligine ve konfigilirasyonuna baghdir. Kesici kenar, yiv ve radyal
alanin kesigmesiyle olusan kesme islemini yapan kenardir. Radyal alan, kesici kenarlar
arasinda yer alan diiz yiizeylerdir (Caligkan, 2006). Bu alan egenin ¢evresi boyunca duvarlara
temas eder. Radyal alan, kanal egesinin vidalanma egilimini, kanalda sapmay1 ve mikrogatlak
riskini azaltarak kesici kenarin kesme derinligini smirlar. Rolyef(relief) radyal alanlarin

yarattig1 slirtiinmeyi azaltmak i¢in olusturulan bosluklardir.

Heliks Acis1

Kesici Kenar Yiv  Rolyef Alam Marjinal Genislik

Sekil 1. 6. Kanal aletinin boliimleri



adal Alan

Rahecf

Sekil 1. 7. Radyal Alan ve Rolyef

Heliks agist, kesici kenarin egenin uzun aksi ile yaptig1 agidir. Egenin kullanim seklini
belirler (Metzger vd., 2011). Egenin uzun aksina dik olacak sekilde yatay kesit alindiginda,
kesici kenarin egenin yaricapi ile yaptig1 agiya rake acis1 denir. Rake agisi1 aletin kesiciligini
belirler. Kesici kenar yiizeyle 90 derece ag1 yaparsa rake agisi notr olur. Rake agisi pozitif ise
kesici kenar g¢alistig1 yiizeyde kesme igslemi, negatif ise ¢alistig1 yiizeyde kazima iglemi yapar

(Kigiikay vd., 2004).

. * NEGATIF KESME 7751
* POZITIE RESME AQISI {RaR A

[GENIS AZ1)

Sekil 1. 8. Rake Agist

1.4.Kok Kanal Aleti Yapiminda Kullanilan Alasimlar

Kok kanal aletleri ilk olarak karbon-celik alagimdan iiretilmistir. Ancak karbon-gelik
alagimin korozyon direnci diisiik oldugu igin, kimyasal ajanlar ve sterilizasyon bu aletlerde

korozyona sebep olmaktadir. Bu dezavantajlarindan dolay1 kdk kanal aletlerinin yapiminda



karbon-gelik alasim yerine, paslanmaz gelik alagim kullanilmig ve aletlerin kalitesi artmistir

(Metzger vd., 2011).

1.4.1.Paslanmaz Celik Alasimin Ozellikleri

Paslanmaz ¢elik el egelerinin, egenin ¢apinin artmastyla artan bir sertligi bulunmaktadir
(Haapasalo & Shen, 2013). Ayrica; kok kanallarmin ¢cogu egri olmasina karsin, kanal egeleri
diiz sekilde iiretilmektedir (Kunert vd., 2010). Egri kdk kanalinin sekillendirilmesi sirasinda
paslanmaz ¢elik egelerin kullanimi sonucu; apikal foramenin veya kanalin orijinal konumunun
bozulmasi, apikal zip olusumu, dirsek olusumu, basamak olusumu, perforasyon, kanalin
tikanmasina bagh caligma boyu kaybi ve kanalin diizlesmesi gibi diizeltilmesi zor olan
degisiklikler olusabilmektedir (Carvalho vd., 1999; Deplazes vd., 2001). Egri kok kanalinin
sekillendirilmesi sirasinda, bu istenmeyen degisiklikleri azaltmak amaciyla daha esnek kok

kanal aletlerinin tiretilmesi giindeme gelmistir (Wu vd., 2000).

1.4.2.Nikel Titanyum Alasimin Ozellikleri

Ni-Ti kanal aletleri 56% nikel, 44% titanyum igermektedir. Baz1 alasimlarda, %2
oraninda nikel, kobalt veya bakir ile yer degistirmistir. Ni-Ti alagimlar, sekil hafizas1 ve
stiperelastise zelliklerine sahiptir (Thompson, 2000). Ni-Ti alagim biyouyumlu ve korozyona

kars1 direnclidir.

Ni-TI kanal aletleri paslanmaz gelik aletlere gore kok kanallarinda sekillendirme
yaparken daha merkezde konumlanirlar. Ni-Ti kanal aletleri; apikal bolgede transportasyon,
zipping, perforasyon ve basamak olusumu gibi hatalara, ¢aligma boyu kaybmna ve kanal

tikanmasina daha az neden olurlar.

Ayrica paslanmaz c¢elik kanal aletlerine gore apikalden daha az debris tagirirlar.
Endodontik motorlarla kullanildigi zaman c¢aligma siireleri daha kisadir. Pahalidirlar ve
iiretimleri zordur. Endodontik motorlarla kullanildiklarinda dokunma hissi alinamaz ve belirti

vermeden kirilabilirler (Dagher & Yared, 1995; Kiiciikay vd., 2004; Versumer vd., 2002).
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1.4.2.1 Nikel Titanyum Egelerin Fiziksel ve Kimyasal Ozellikleri

NiTi alagiminin kat1 fazi sicakliga bagl olarak ii¢ farkli kristal fazi gdsterir, bunlar

Ostenitik, martensitik ve ara R fazidir (Berutti vd., 2003; Thompson, 2000).

Ostenitik yiiksek sicaklik fazidir ve merkezlenmis kiibik bir yapiya sahiptir; bu faz siiper
elastik mekanik o6zelliklere ve diisiik plastik deformasyona sahiptir. Martensitik, diisiik
sicaklik fazidir ve daha diisiik bir sicaklik araliginda kararlidir; alagimin bu hali, biiylik
esneklige sahiptir ve yiiksek plastisiteye sahip olarak kolayca deforme edilebilir. R fazi,
ostenitik ve martensitik fazlar arasinda yer alan ara fazdir. Ostenitik fazdan martensitik faza
gecis (kayma) siireci sicaklik, mekanik stres veya her iki bilesenin es zamanh etkisiyle
gerceklesebilir  (Thompson, 2000). Ni-Ti alagim, kritik degisim sicakligina kadar
sogutuldugunda, kristal yapida degisiklik meydana gelir ve buna martensitik transformasyon
denir. Ni-Ti alasimin martensit fazdan dstenit faza doniisebilmesi veya tersi, hafiza 6zelliginin
temelini olusturur. Sicaklik doniisiim sicakliginin altinda kaldigi siirece, metal sicaklikla
verildigi sekilde kalir. Sicaklik, doniisiim sicakligini gectigi anda madde asil seklini hatirlar

ve ilk sekline doner (Caliskan, 2006).

Ni-Ti alagimin iiretimi sirasinda mikroyapida (dislokasyon, inkliizyon) kusurlar
meydana gelebilir ve bunlar alasimin 6zelliklerini zayiflatir (Gall & Maier, 2002; Morgan,
2004). Ureticiler kusurlar1 azaltmak ve aletin ozelliklerini iyilestirmek igin yeni yiizey
islemleri olusturmaya baslamiglardir. Bu yiizey islemleri plazma iyon implantasyonu, termal
nitridasyon, kriyojenik islem, elektro-parlatmadir. Yiizey islemleri kapsamli bir sekilde
aragtirllmigtir, ancak arastiricilar hala daha iyi performans elde etmek i¢in alagimin yiizey
ozelliklerini gelistirmek i¢in nano teknoloji gibi yeni olasiliklar1 aragtirmaktadir (Chan vd.,

2023).

Yiiksek bir sicaklikta Ni-Ti alagimi Ostenitik fazdadir. Alasim sogutulursa, alasimin
kristalleri belirli bir sicakliktan, alagimin tiim kristallerinin martensitik hale geldigi belirli bir
sicakliga kadar martensitik faza doniisiir. Bu olgunun basladigi sicakliga, martenzit doniisiim
baslangi¢ sicakligr (Ms) adi verilir. Martensitin tamamen doniistigii sicakliga da martenzit

donisiim bitig sicakligi (Mf) adi verilir (Shen vd., 2013; Thompson, 2000).

Martensit Ostenit doniisiimiinde olayin bagladig: sicakliga Gstenit doniisiim baglangic

sicakligl (As) ve bu olayin tamamlandig: sicakliga Ostenit bitis sicakligi (Af) denir (Buehler

11



vd., 1963; Shen vd., 2013; Thompson, 2000). Yani alasim, mikroyapisal faz blogunda
degismez, ancak alagimin doniistiigii bir sicaklik aralig1 vardir ve tamamen martensitik fazda
veya Ostenitik fazda degil, her ikisinin bir kombinasyonundadir. Bu sicaklik araligi, gegisin
yoniine bagli olarak Gegis Sicakligi Araligi (TTR) veya Ters Gegis Sicakligi Araligi (RTTR)

olarak adlandirilir. R fazi bu gegis sicakliklar araliginda ¢ok dar bir bantta bulunur.

Sicakliktaki degisime bagli olarak alagimda firetilen bu mikroyapisal degisiklikler,
atomlarin kaymasi igslemiyle meydana gelir. Faz doniigiim sirasinda makroskobik bir degisiklik
gozlenmez, ancak alasim martensitik fazdaysa ve digaridan bir kuvvet uygularsak kolaylikla
deforme olabilir. Alasimin 1sitilmasiyla deformasyon tersine gevrilebilir. Sicakligim TTR'nin
(veya RTTR'min) tiizerine ¢ikmasi, alagimin 6zelliklerinin onceki 6zelliklerine donmesine
neden olur. Boylece sicaklik degisimine bagli martensitik doniisiim, alagima sekil hafizasi

ozelligini kazandirir (Kuhn vd., 2001).

Geleneksel Ni-Ti aletler kullanim sicakliginda ostenitik fazda tretilirler, dolayisiyla
gecis sicaklik araligi (TTR) 20 derecenin altindadir. Alet kok kanali igerisinde mekanik strese
maruz kaldiginda Ostenit-martensit doniisime ugrar. TTR, alagimin {iretim sirasinda veya
sonrasinda maruz kaldigi sicaklik ve basing islemleriyle degistirilebilir. Bu 6zellik nedeniyle,
37 ila 20 derece arasinda degisen kullanim sicaklikliginda, dstenitik, martensitik veya ara R
fazinda aletler vardir. Ni-Ti alasiminin 1sitilmasiyla martensitin veya ara fazin Ostenite
doniisiimiiniin tamamlandig1 sicaklik olan ostenit bitirme sicakligi (Af), 1sil islemlerle
degistirilebilir (Buehler & Wang, 1968; Thompson, 2000). Yapilan ¢esitli ¢calismalar, Ni-Ti’
nin 1s1l iglemlerinin esnekligi artirdigini gostermistir. Isil islemler alet {iretiminin farkl
asamalarinda veya aletler tiretildikten sonra gerceklestirilebilir (Pereira vd., 2015; Yahata vd.,

2009).

Ostenitik fazdan martensitik faza gecis, kanal hazirhg: sirasinda endodontik aletlerin
yasadigr mekanik stresin uygulanmasi sonucu da meydana gelebilir. Cogu metalde, dis bir
kuvvet atom aginda belirli miktarda kaymaya neden oldugunda kalici bir deformasyon
meydana gelir. Ancak Ni-Ti alasimlarinda bu atomik kayma yerine martensitik doniisiime izin
verilmektedir (Cohen & Hargreaves, 2011). Deformasyon sirasinda dstenitikten martensitige

dogru olan bu faz degisimi kanal aletine siiper-elastik 6zelligi kazandirmaktadir.

Ni-Ti aletlerin mekanik Ozelliklerinde, iki elementin oraminda yapilan kiigiik

degisikliklerle biiyiik gelismeler saglanmistir. Ancak asil adim, alagimlarin (Ms, Mf, As, Af)

12



gecis sicakliklarini ayarlamak i¢in termomekanik islemlerin gelistirilmesidir. Geleneksel NiTi
alagimi, klinik kullanim sirasinda Gstenitik fazda iken termomekanik olarak islenmig Ni-Ti
alagimlari, klinik kosullar altinda R fazini ve martensitik fazida degisken miktarlarda igerir
(Pereira vd., 2012). Bu modifikasyonlar, kiritlmaya kars1 yiksek direncli, daha esnek kanal
egelerinin iiretilmesine yardimet olur. Ni-Ti' nin 1s1l iglemi sayesinde yillar iginde ortaya ¢ikan

cesitli alasimlar vardir.

M-wire (MEMORY WIRE) klinik kosullar altinda tamamen &stenit fazindan olusmaz,
az miktarda martensit ve R fazida icerir(Gao vd., 2012) M-Wire, geleneksel Ni-Ti ile
karsilastirildiginda daha fazla esneklik, dongiisel yorulmaya karsi daha fazla direng ve daha
iyl mekanik ozellikler sergiler. M-wire, ProFile GT Series X (GTX; Dentsply Tulsa Dental
Specialities, Tulsa, OK), Profile Vortex (PV; Dentsply Tulsa Dental Specialities, Tulsa, OK),
WaveOne (Dentsply Maillefer, Ballaigues, isvigre), Reciproc (VDW,Miinih , Almanya)
ProTaper Next (PTN; Dentsply Tulsa) Dental Specialities, Tulsa, OK) gibi doner alet

sistemlerinde kullanilmastir.

Blue ve Gold Wire 1s1l islem gormiis egelerin rengi, alagimin 1s1l isleminden sonra aletin
ylzeyini kaplayan bir titanyum oksit tabakasinin kalmasindan kaynaklanmaktadir. Bu
tabakanin kalinlig1 mavi alagimda 60-80 nm, altin alasiminda ise 100-140 nm'dir (Otsuka &
Ren, 2005). Bu aletler ayn1 zamanda kontrollii hafizaya sahiptir ve deforme edilebilirler
(Plotino vd., 2014). CM Wire ile Blue ve Gold Wire 1s1l islem aletleri arasindaki temel fark,
bu aletlerin 1s1l isleme tabi tutulmadan 6nce islenmesidir (Pereira vd., 2013). Tiim Blue ve
Gold Wire 151l islem gormiis egeler, geleneksel Ni-Ti ve M-Wire alasimlarina kiyasla daha
fazla esneklik ve yorulma direnci gostermistir (Hieawy vd., 2015; Topcuoglu vd., 2017).
Protaper Gold, Protaper Universal ile ayn1 tasarima sahiptir ancak daha fazla esneklige ve

dongiisel yorulmaya kars1 daha direnglidir (Plotino vd., 2017; Uygun vd., 2016).

R fazi Twisted File (TF) sisteminin iiretiminde kullanilmigtir. R fazimin elastiklik
modiilil dstenit ve martensit fazlarindan daha az oldugundan, bu alagimla yapilan egeler, daha
esnektir. Bu alasimin Gstenit bitis sicakligi (Af) oda sicakligindan daha diisiiktiir; bununla
birlikte alagim, asir1 burulma yiiklerine maruz kaldiginda dongiisel yorulmaya ve plastisiteye

kars1 direnglidir (Ersoy vd., 2016; Higuera vd., 2015).

2012 yilinda CM-Wire (Control Memory) (DS Dental, Johnson City, TN) olarak bilinen
bagka bir NiTi alasimi iiretildi. CM-Wire telinden yapilan aletler esnek ve sekil hafiza
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ozelligine sahiptir. Ostenit bitis sicakligi (Af) 50 derece olup, aletin kullanimi sirasinda
martensit faz olusur. CM-wire alagimindan yapilan telde dongiisel yorulma direncinde %300-
800 artig gdzlenmistir (Pereira vd., 2015; Shen vd., 2011). CM-Wire telinden yapilan aletlerin
M-Wire ve geleneksel Ni-Ti aletlerine gore daha fazla esneklige ve dongiisel yorulmaya karsi

dirence sahip oldugu bulunmustur (AlShwaimi, 2018).

2016 yilinda Hyflex EDM aletleri (Coltene / Whaledent, Altstatten Isvigre ) CM-Wire
alagimi ile elektrik desarjli isleme (EDM) teknolojisi kullanilarak iiretilmistir (Gundogar &
Ozyurek, 2017). EDM, elektriksel olarak iletken malzemelerle kullanilan ve alet {izerinde bir
ylizey kaplamasiyla sonuglanan bir termal erozyon islemidir (Pirani vd., 2016). HyFlex EDM,
Hyflex CM, M-Wire ve geleneksel Ni-Ti ile karsilastirildiginda daha yiiksek yorulma direnci
sergilemektedir (Goo vd., 2017; lacono vd., 2017). Bunlar egimli kanallarin hazirlanmasinda

giivenle kullanilmaktadir (Goo vd., 2017; Uslu vd., 2018).

Son zamanlarda XP-endo aletlerin {iretimi i¢in MaxWire (Martensite-Austenite
Electropolishing-Flex) olarak bilinen bir Ni-Ti alasim gelistirilmistir. Max-Wire klinik
uygulamalarda hem sekil hafizasina hem de siiper elastisiteye sahiptir. Bu egeler oda
sicakliginda martensitik fazdadir, kanal i¢i sicakliga maruz kaldiginda ostenitik faza doniisiip
kavisli bir sekil alir. XP-endo aletler kok kanal morfolojisine uyum saglayarak calisma

boyunda ilerledik¢e genisler veya daralir (Bao vd., 2017).

Geleneksel Ni-Ti’ nin makineyle islenmesi sirasinda alet yiizeyinde olusan defektlerin,
yorulma prosesinin baslangici oldugu ve alet kirilmalarina neden oldugu tespit edilmistir. Bu
duruma ¢oziim olarak, iiretilen aletin yiizey sertligini artirmak ve kullanim 6mriinii uzatmak
icin alet yiizeyine ¢esitli uygulamalar yapilmasi Onerilmistir (Cheung vd., 2007). Bu
yontemlerden biri elektrokimyasal yiizey parlatma islemidir. Yiizeydeki oksit tabakasini daha
homojen hale getirip yiizey kompozisyonunu degistiren bu yontem, iiretim sirasinda olusan

defektleri azaltarak metalin korozyon direncini artirmaktadir (Bonaccorso vd., 2007).

Ni-Ti doner aletlerin klinik performansini gelistirmek i¢in uygulanan bir bagka yontem
de iyon implantasyonudur. Bu yontemde, daha sert yiizeyler elde etmek icin ege iizerine
nitrojen veya argon gibi iyonlarin implantasyonu yapilmaktadir (Wolle vd., 2009). Uygulanan
bu termal ve kimyasal islemlerin amaci Ni-TI aletlerin kullanim basarisim1 ve Omriinii

artirmaktir.
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1.5.Doner Alet Sistemlerinin Gelisimi

[k kullanilan el aletlerinde karbon ¢eligi ve paslanmaz celik kullanilmistir Paslanmaz
celik aletlerin boyutlar arttikca artan bir sertlige sahip oldugu goriilmiistiir. 1988 yilinda Walia
tarafindan nikel titanyum egeler tanitilmistir (Walia vd., 1988). 1990’11 yillardan bu yana Ni-
TI aletlerin yapisinda ve fiziksel 6zeliklerinde biiyiik degisimler olmustur. Ayrica kullanilan
aletlerin tasarimi, sekli ve sayisi biiylik oranda degistirilerek, dentini giiclii bir sekilde kesip
cikaran ve ayni zamanda dar, kavisli kok kanallarinda kirilmaya direngli Ni-Ti doner aletler
gelistirilmigtir (Hiilsmann vd., 2005). Ni-Ti doner aletlerin kullaniminda dongiisel yorgunluk,
torsiyonel stres ve klinisyenin bilgi ve deneyim eksikligi nedeniyle alet kirilmas1 gibi zorluklar

tespit edilmistir (Baumann & Roth, 1999; Szep vd., 2001).

1.5.1.Birinci Jenerasyon Egeler

Birinci jenerasyon doner alet sistemleri ilk olarak 1990°larin ortalarinda piyasaya
stiriilmiistiir. En 6nemli 6zelligi, tiim ¢alisma uzunluklar1 boyunca sabit 0,04-0,06 koniklik ile
birlikte pasif kesme radyal alanlara sahip olmalaridir. Bu kategoride baslica 6nemli Ni-Ti
doner aletler LightSpeed Endodontics (1992), Profile-Dentsply (1993), Quantec-SybronEndo
(1996) ve GT system-Dentsply (1998)’dir (Haapasalo & Shen, 2013). Birinci nesil Ni-Ti

doner aletlerin temel eksikligi, sekillendirme i¢in ¢ok sayida egenin kullanilmasidir.

1.5.2.1kinci Jenerasyon Egeler

Ikinci nesil Ni-Ti doner egeler 2001 yilinda piyasaya siiriilmiistiir. Bu aletler daha
yiksek kesme verimliligine sahip aktif kesici kenarlara sahiptir, bu nedenle tam temizlik ve
sekillendirme elde etmek i¢in gereken alet sayis1 6nceki nesile kiyasla daha azdir. Bu nesile
ornek olarak ProTaper Universal-Dentsply, K3-SybronEndo, Mtwo-VDW, Hero Shaper-
Micro-Mega, I Race ve I Race Plus-FKG Dentaire verilebilir (Kuzekanani & Najafipour, 2018;
Schafer & Vlassis, 2004).
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1.5.3.Uciincii Jenerasyon Egeler

Ucgiincii nesil Ni-Ti déner egelerin yapiminda iireticiler, teller iizerinde 1sitma ve
sogutma prosediirleri kullanilarak Ni-Ti alasiminin metaliirjik 6zelliklerine odaklanarak,
egelerin dongiisel yorgunlugunu azaltip alet kirilmalarinin 6niine gegmistir. Bu nesildeki
egelerin liretiminde M-teli, R-faz1 ve elektriksel desarj yontemleri uygulanmistir (Ha vd.,
2013; Kuzekanani & Najafipour, 2018). K3 XF Files -SybronEndo, Profile GTX Series-
Dentsply, Hyflex CM-Coltene ve Vortex Blue (Dentsply Tulsa) 6rnek olarak verilebilir.

1.5.4.Dordiincii Jenerasyon Egeler

Kanal preparasyonunun resiprokasyon teorisi, dordiincii nesil Ni-Ti doner aletlerin
gelistirilmesine yol agmistir. Wave One-Dentsply, SAF-ReDent Nova ve Reciproc-VDW
dordiincii neslin 6ne ¢ikan egeleridir (Haapasalo & Shen, 2013; Peters vd., 2012).

1.5.5.Besinci Jenerasyon Egeler

Bu jenerasyondaki egeler kiitle ve donme merkezi, dengeli olacak sekilde tasarlanmustir.
Ofset tasarimli egeler, Ni-Ti egenin tiim uzunlugu boyunca dagilan mekanik bir hareket
dalgas1 tretir ve bu da merkezi kiitleli donen bir alete kiyasla debrisin kesilmesini ve
¢ikarilmasini kolaylagtirir. Ayrica, bu ofset tasarimi kilitlenmeyi ve aletin kirilmasina neden
olan vidalanma etkisini azaltir. Hyflex’EDM-Coltene, Revo-S-Micro-Mega, One Shape-
Micro Mega ve ProTaper Next-Dentsply besinci neslin 6nemli egeleridir (Peters vd., 2012).

1.6.Calismamizda Kullanilan Doner Alet Sistemleri

1.6.1. Race Evo

FKG, 1s1l iglem gormiis ege sistemi olarak Race Evo (FKG Dentaire SA, La Chaux de
Fonds, Switzerland) egelerini tanitmistir. Elektro-polisaj islemi uygulanmig bu yeni ege
sistemi ilk versiyonlarinda oldugu gibi liggen bir kesit tasarimina, alternatif kesme kenarlarina

ve yuvarlak bir uca sahiptir. Ayn1 zamanda Race Evo kok kanal aletleri mavi renkleri ile ayirt
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edilebilmektedir. FKG bu egelerin dongiisel yorulma direncine ve yeterli esneklige sahip

oldugunu iddia etmektedir (FKG, 2022).

Race Evo ege sistemi yeni nesil minimal invaziv endodontik sekillendirme prosediirleri
i¢in uygun olarak tasarlanmistir. 0.04 ve 0.06 olmak tlizere farkl: iki taper agisina sahip egeleri
bulunmaktadir. 0.04 taper agisina sahip egelerde sekillendirme islemine 6ncelikle kanal yolu
agict ege olan 15/0.04 egesi ile baslanir. Daha sonra sekillendirme egesi olarak sirasiyla
25/0.04, 30/0.04, 40/0.04 ve 50/0.04 egeleri kullanilabilmektedir. 0.06 taper agisina sahip
egelerde ise kanal yolu agic1 ege olarak yine 15/0.04 egesi kullanilmaktadir. Baslangig
sekillendirmesi 25/0.04 egesi ile yapilirken final sekillendirmesi ise sirasiyla 25/0.06, 30/0.06
ve 35/0.06 egeleri ile yapilabilmektedir. Sekillendirme igleminde ise iiretici firma hiz olarak

tiim egelerde 800-1000 rpm, ideal tork degeri olarak ise 1.5 Nem onermektedir (FKG, 2022).

Egeler arasindaki ayrim sap kismindaki renklendirilmis ¢izgiler ile yapilmaktadir. Sapin
alt kismindaki kalin ¢izgiler egenin apikal ISO boyutunu verirken, ince cizgiler ise egenin
taper acisini belirtmektedir. Apikal ISO boyutu 15, 25, 30, 35, 40 ve 50 olan egeler icin kalin
¢izginin rengi sirasiyla beyaz, kirmizi, mavi, yesil, siyah ve sar1 olarak belirlenmistir. 0.04
taper agisina sahip egelerde ince ¢izgi kirmizi renkliyken, 0.06 taper agisina sahip egelerde ise

ince ¢izgi mavi renklidir (FKG, 2022).

Egeler tiim dislerde rahatca kullanilabilmesi amaciyla farkli uzunluklarda da
tiretilmistir. 21, 25 ve 31 mm uzunluga sahip 3 ¢esit ege bulunmaktadir. Bu uzunluklardaki
tim egelerde ise kesici kismin uzunlugu esit ve 16 mm olarak belirlenmistir. Bu egeler
arasindaki ayrimi saglamak icinde farkli renklerde c¢alisma boyu belirleyici lastik
kullanilmistir. 21, 25 ve 31 mm uzunluga sahip egelerde sirasiyla kirmizi, mavi ve siyah lastik

bulunmaktadir (FKG, 2022).
Yapilan bir ¢aligmada Race Evo egelerin, ¢aligmada kullanilan diger egelere kiyasla

dongiisel yorgunluga daha dayanikli oldugu ileri siiriilmiistir (Ramadan vd., 2023). Bu

dayaniklilik Race Evo egelerinin 1s1l iglem gdrmiis olmasina baglanmistir.

17



FINAL PREPARATION 4% FINAL PREPARATION 6%

BASIC SEQUENCE BASIC SEQUENCE
15/.04 15/.04
EH.&.uuﬁﬁﬂ __._.....____._—.-.-'5;5
26/.04 25/.04
- s s e e et TV —
30/.04 26/.06
L e L

15/.04 15404

25/.04 ‘\_ . g
s ———=RACE EVORCT—1z:

50/.04 35/.06

MEDIUM MEDIUM
40/.04 30/.08
P T e Y
LARGE LARGE
50/.04 36/.08
é‘-‘bnun_.—- ---—uc-un_--“—‘é

Sekil 1. 9. Race Evo egeleri

1.6.2.ProTaper Gold

ProTaper Universal ile ayn1 geometrilere sahip yakin zamanda piyasaya stiriilen doner
ege sistemidir. Dongiisel yorgunluga kars1 daha fazla direng ve daha fazla esneklige sahiptir
(Hieawy vd., 2015). ProTaper Universal ile karsilastirildiginda, dongiisel yorgunluga karsi 2,6
kat daha fazla dirence, %24 daha fazla esneklie sahiptir. Ureticiye gore aletin benzersiz
metalurjisi, bu aletlere iistiin mekanik 6zellikler kazandirmaktadir. Aletin sekil hafizasi, diger
geleneksel NI-Ti sistemlerden farkli olarak bu metalurji ile kontrol edilmektedir. Her bir alet,
degisken koniklige sahip digbiikey bir liggen kesit sergiler. S egeler (SX, S1, S2) kademeli bir
koniklik gosterirken, F egeler (F1, F2, F3, F4, F5) sabit koniklik gdosterir. S1 ve S2
boyutundaki egeler, F1, F2, F3 egelerinden daha uzun yorulma direncine sahiptir (Hieawy vd.,

2015; Mustafa vd., 2022).

ProTaper Gold egeler ProTaper Universal egelerden daha az apikal transportasyona
neden olmaktadir. (Silva vd., 2016). Aletin, kanalin merkezinde kalmasi ile daha konservatif
preparasyon saglar. ProTaper Gold (PTG) ve ProTaper Next(PTN) aletleri ile sekillendirmede
daha fazla dentin korunmasi beklenir (Hiilsmann vd., 2005). PTG enstriimanlarinda alagima
uygulanan 1s1l islemin, aletlerde plastik deformasyon ve kullanim sirasinda kesici kenarlarda
bozulmaya sebep oldugundan, kesme etkinliginin azaldigini diisiinen ¢aligmalar bildirilmistir

(Gagliardi vd., 2015). Kullanim1 ProTaper Universal egeler ile aynidir.
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Sekil 1. 10. ProTaper Gold egeleri

1.6.3.Resiproc

Resiproc, VDW tarafindan piyasaya siiriilen tek ege sistemidir. Balanced force (dengeli
kuvvet) tekniginden esinlenerek gelistirilen resiprokasyon hareketi ile ¢alisir. Resiproc kanal

aletleri keskin olmayan ug tasarimina sahiptir.

Resiproc M-wire alasimi kullanilarak iiretilmistir. M wire alasimlar geleneksel Ni-Ti
alagimlara gore daha fazla dongiisel yorgunluk direncine ve esneklige sahiptirler (Liu vd.,
2013). Resiproc egeleri S seklinde ¢apraz kesitlere sahiptir. Aletin ¢alisan kisminin ilk 3
milimetresinde koniklik agisi sabittir, diger kisimlarda aletin sap kismina dogru koniklik agisi
giderek azalir (Shen vd., 2013). Resiproc sistemin hareket dizayn1 birbirini takip eden, saat
yoniinde kesici hareket ve saat yoniiniin tersine aleti rahatlatici hareketin kombinasyonundan
olugmaktadir. Saat yoniindeki agi, saat yoniiniin tersine olan agidan daha biiyiiktiir (Yared,
2008). Ayrica resiprokasyon hareketi, alet yorgunlugunu ve vidalanma egilimini, alet
kirilmalarini azaltmis ve dongiisel yorgunluk direncini artirmistir (De-Deus vd., 2010; Kiefner

vd., 2014).

Cogu kanal sekillendirme aletinde saft uzunlugu 13 mm’dir. Resiproc aletlerinde saft
uzunlugu arka grup dislere daha kolay giris saglayabilmek i¢in 11 mm olarak tasarlanmistir.
Sistem ii¢ farkli boyutta egeden olusmaktadir. R25 apikal u¢ c¢api, 0.25 mm’dir ve .08 apikal
tapera sahiptir. R40 apikal u¢ capi, 0.40 mm’dir ve .06 apikal tapera sahiptir. R50 apikal u¢
cap1, 0.50 mm’dir ve .05 apikal tapera sahiptir. R25 kirmizi , R40 siyah, R50 sar1 renklidir

Kok kanali igerisinde sekillendirme sirasinda olusan debrisler rotasyon hareketiyle calisan
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egelere gore daha fazla oldugundan asamalar arasi bol irrigasyon uygulanmalidir (Yared,
2011).

.

L LS Lo |

Sekil 1. 11. Resiproc egeleri

1.6.4 Rotate

Rotate (VDW, Miinih, Almanya) doner ege sistemi, VDW tarafindan kisa bir siire 6nce
gelistirilmistir. Saat yoniinde rotasyon hareketi yaparak ¢alismaktadir. Mtwo doner ege sistemi
giincellenmistir. Rotate doner ege sisteminde Mtwo ddner ege sistemine gore ege sayisi
azaltilmig, aletlerin esnekligi artirllmis ve farkli olarak termal 1sil iglem gormiis alagim
kullanilmistir. Rotate doner ege sistemi, kesme verimliligini artirmak ve vidalanma egilimini
azaltmak icin ¢ift kesici kenar iceren s seklinde kesit tasarimina sahiptir. Sistemdeki farkli

boyuttaki egeler arasinda S kesitinin merkezlenmesi de farklidir.

Rotate doner egelerin, Ni-Ti kismu iki farkli renk igerir. Yivli kism1 mavi yivsiz olan
saft kismu ise gridir. Ureticiye gore, renk farklilasmasi 1s1l islem sirasinda olusturulan oksit
tabakasindan kaynaklanmaktadir (Ertugrul & Orhan, 2019). Rotate doner ege sistemi, 6
enstriimandan olugmaktadir. Rotate doner ege sisteminin standart setinde 15.04, 20.05, 25.06
olmak tizere 3 adet ege bulunmaktadir. Genis kanallarin sekillendirilmesinde 30.06, 35.06 ve

40.06 doner egeler kullanilabilir (vdw, 2024).
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Sekil 1. 12. Rotate egeleri

1.7. Kok Kiriklari

Kok kanal tedavisi gormiis dislerin kirilma riski saglikli dislere gore daha yiiksektir.
Giris kavitesi, kok kanal preparasyonu, irrigasyon ve restoratif islemler, dentin duvarlarmin
zayiflamasina ve koklerin dikey kirilmaya yatkin hale gelmesine neden olabilir (Tang vd.,
2010; Topcuoglu vd., 2012). Kok kanallarin sekillendirilmesi sirasinda; mekanik
kuvvetlerin uygulanmasi, gerilimi artirarak kok yiizeyinde mikrogatlak meydana getirebilir
(Adorno vd., 2011b; Burklein vd., 2013). Kok kanal preparasyonu sirasinda, aletin
konikliginin fazla olmasi, alet boyutu, kok kanal duvarlarina uygulanan rotasyonel kuvvetler,
hareket tipi ve kesit tasarimi gibi etkenler koklerin zayiflamasina neden olabilir (Bier vd.,

2009; Liu vd., 2013).

Vertikal kok kirigi (VKK); ilgili disin prognozunu olumsuz etkileyen istenmeyen bir
komplikasyondur. Travma, okliizal erken temaslar, tekrarlayan ve stres biriktiren ¢igneme
kuvvetleri, iyatrojenik kanal i¢i islemler vertikal kok kirigina neden olmaktadir. Kok kanal
tedavileri de, vertikal kok kiriklarina (VKK) neden olmaktadir (Sedgley & Messer, 1992).
Vertikal kok kiriklar1 (VKK), kok kanal preparasyonu sirasinda farkli Ni-Ti egelerin diste

meydana getirdigi defektlerden ya da asir1 koronal sekillendirmeden kaynaklanabilmektedir.

Onceki galismalar kok kanal anatomisinin, kokiin dis seklinin ve dentin kalinliginin kok
kanal dolgulu dislerde vertikal kok kirig1 olusmasinda etkili oldugunu bildirmisglerdir. Vertikal
kok kiriklarinda kalan dentin kalinligimin biiyiik etkisi vardir. Sonug olarak yiiksek derecede
koniklige sahip Ni-Ti doner ege sistemlerinin, 6zellikle servikal bolgede kokleri zayiflatarak
disleri kirilmaya kars1 savunmasiz biraktigi diistintilmektedir (Kim vd., 2010a; Rundquist &
Versluis, 2006).
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1.8. Konu ile Tlgili Calismalar

Kim vd. (2010) c¢ekilmis mandibular premolar disleri kullanarak yaptiklar1 bir
caligmada, disleri 3 farkli Ni-Ti doner ege sistemiyle prepare etmiglerdir. Universal test
cihazinda dislerin kirilma direnc¢lerine bakarak sonuclari istatiksel olarak analiz etmislerdir

(Kim vd., 2010b).

Jahromi vd. (2011) kurvatiirlii meziobukkal koklere sahip ¢ekilmis iist molar digleri
kullanarak yaptiklar1 bir ¢alismada, disleri paslanmaz celik el egesi ve 1 Ni-Ti doner ege
sistemi ile prepare etmislerdir. Kontrol grubundaki dislere herhangi bir islem
uygulamamiglardir. Prepare edilen dislerin universal test cihazinda kirilma direnglerine

bakarak sonuglart istatiksel olarak degerlendirmislerdir (Jahromi vd., 2011).

Kansal vd. (2014) ¢ekilmis mandibular premolar disleri kullanarak yaptiklar1 ¢aligmada,
disleri resiproc ve 2 farkli Ni-Ti doner ege sistemi kullanarak prepare etmislerdir. Diglerin
universal test cihazinda kirilma direnglerine bakarak sonuclari istatiksel olarak analiz

etmislerdir (Kansal vd., 2014).

Cigek vd. (2015) ¢ekilmis mandibular premolar disleri kullanarak yaptiklari ¢alismada,
disleri 6 farkli Ni-Ti doner ege sistemi kullanarak prepare ederek dislerin universal test
cihazinda kirilma direnglerine bakarak sonuglari istatiksel olarak degerlendirmislerdir (Cicek

vd., 2015).

Tavanafar vd. (2015) ¢ekilmis mandibular premolar disleri kullanarak yaptiklari
caligmalarinda, disleri paslanmaz celik el ege ve 2 farkli Ni-Ti doner ege sistemi ile prepare
ederek, universal test cihazinda kirilma direnglerine bakarak sonuglar istatiksel olarak analiz

etmislerdir (Tavanafar vd., 2015).

Askerbeyli vd. (2018) maksiller premolar dis modelleri ile yaptiklari ¢aligmalarinda,
dis modellerini 3 farkli Ni-Ti doner ege sistemi kullanarak prepare etmislerdir. Prepare edilmis
orneklerin kirilma direnglerini, sonlu eleman analizi ile istatiksel olarak degerlendirmislerdir

(Askerbeyli Ors & Serper, 2018).

Nassar vd. (2022) ¢ekilmis mandibular premolar digleri kullanarak, disleri aralarinda

ProTaper Gold’un da oldugu 4 farkli Ni-Ti doner ege sistemi ile prepare etmislerdir. Kontrol
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grubundaki disleri, el egeleri kullanarak prepare etmisler, preparasyonu tamamlanmis disleri
AH Plus kanal pat1 kullanarak lateral kondenzasyon teknigiyle doldurmuslardir. Daha sonra
universal test cihazinda disglerin kirilma direncine bakarak sonuglar istatiksel olarak analiz

etmislerdir (Nassar vd., 2022).

Bagheri vd. (2021) mandibular molar disleri kullanarak yaptiklari in vitro bir
caligmada, disleri paslanmaz ¢elik el egesi ve 2 farklt Ni-Ti doner ege sistemi kullanarak
prepare etmislerdir. Kontrol grubundaki dislere herhangi bir islem uygulamamislardir. Kok
kanallarin1 termoplastik guta perka yontemi ile doldurmuslar, daha sonra universal test
cihazinda dislerin kirilma direncine bakarak sonuglar istatiksel olarak degerlendirmislerdir

(Bagheri vd., 2021).

Salem Milani vd. (2022) ¢ekilmis mandibular premolar disleri kullanarak yaptiklari bir
caligmada, disleri protaper gold ile birlikte 3 farkli Ni-Ti doner ege sistemi kullanarak prepare
etmislerdir. Kontrol grubundaki dislere herhangi bir islem uygulamamislardir. Dislerin
universal test cihazinda kirilma direnglerine bakarak sonuglari istatiksel olarak

degerlendirmislerdir (Salem Milani vd., 2022).

Jaggi vd. (2023) tek koklii disleri kullanarak yaptiklari in vitro bir ¢calismada, disleri 2
farkli Ni-Ti doner ege sistemiyle prepare ederek. universal test cihazinda dislerin kirilma

direncine bakarak sonuglart istatiksel olarak analiz etmiglerdir (Jaggi vd., 2023).

Shyma vd. (2023) ¢ekilmis mandibular premolar disleri el egeleri, ProTaper Gold ve 2
farkli Ni-Ti doner ege sistemleri ile sekillendirmislerdir. Universal test cihazinda dislerin

kirilma direnglerinin sonuglarini istatiksel olarak analiz etmislerdir (Shyma vd., 2023).

Farkli Ni-Ti doner aletlerle sekillendirilmis kok kanallarinin kirilma direnciyle ilgili
literatiirde sinurlt bilgi mevcuttur. Calismamizin amaci, ProTaper Gold, Resiproc, Race Evo
ve Rotate doner ege sistemleriyle sekillendirilen kok kanallarmin AH Plus kok kanal pat1 ve
guta perka kullanarak tek kon teknigi ile doldurarak koklerin kirilma direnglerini istatistiksel

olarak birbirleriyle karsilagtirmaktir.
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2.GEREC VE YONTEM

Calismamiz Ankara Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu tarafindan 20.11.2023 tarihinde 13/12 karar numarasi ile onaylamis olup, Ornek
hazirlama ve deney asamalari Ankara Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Endodonti

Anabilim Dalinda yiirGitiilmiistiir.

2.1. Orneklerin Secilmesi ve Hazirlanmasi

Calismamizda ortodontik ve periodontal nedenlerle ¢ekilmis, cliriiksiiz, restoratif tedavi
gormemis, kok rezorpsiyonu olmayan 105 adet tek koklii, tek kanalli daimi alt premolar digler
kullanilmistir. Disler ¢ekim isleminden sonra, deney baslayincaya kadar distile su icerisinde

oda sicakliginda saklanmustir.

Dislerin tizerindeki dis taslari, debrisler ve yumusak dokular periodontal kiiret (Gracey,
Nordent, ABD) yardimiyla uzaklastirilmistir. Dislerin kok kanal anatomisini degerlendirmek
amaciyla bukkolingual ve meziodistal yonden radyografiler alinmistir. Tek ve diiz kanala sahip
disler caligmaya dahil edilmis, kok kalsifikasyonu izlenen, birden fazla kok kanali olan ve

foramen apikale gelisimini tamamlamamis olan disler ¢aligma dig1 birakilmisgtir.

Disler operasyon mikroskobu altinda incelenerek, ¢atlak bulunanlar ¢aligmaya dahil
edilmemigtir. Kok caplart dijital kumpas yardimiyla bukkolingual ve meziodistal yonde
Olclilmiis ve miimkiin oldugunca benzer boyuttaki disler calismaya dahil edilmistir. Tim
dislerde kok boyutlarini standardize etmek i¢in elektronik dijital kumpas kullanilarak, kok
uzunlugu apeksten koronale dogru 13 mm olacak sekilde dlgiilerek, dis lizerinde isaretlenmis
ve su sogutmasi altinda kesme cihazi (Sekil 2.1) (Metkon, Microcut Precisioncutter, Bursa,

Tiirkiye) ile dislerin kronlar1 uzaklastirilmistir.
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Sekil 2. 1. Su Sogutmasi Altinda Calisan Kesme Cihazi (Microcut Precisioncutter)

2.2. Kontrol ve Deney Gruplarinin Olusturulmasi

Disler rastgele her grupta 21 adet 6rnek olacak sekilde 1’ i kontrol grubu olmak iizere
toplam 5 gruba ayrilmistir. Calismamizda dort farkli Ni-Ti doner ege sistemi (ProTaper Gold,
Resiproc, Race Evo, Rotate) kullanildi. Deney grubundaki drneklerde 15 numaral K tipi
paslanmaz ¢elik ege (Dentsply Maillefer, Ballaigues, Switzerland) kanal i¢ine yerlestirilip
apeksten goriinlir hale gelene kadar ilerletilmistir. Kanal aleti apekste goriindiigii anda

uzunlugu 6l¢iilmiis ve bu uzunluktan 1 mm kisa olacak sekilde ¢aligma boyu belirlenmistir.

Grup 1 (Kontrol grubu): Kontrol grubunu olusturan o&rneklere herhangi bir islem

yapilmamugtir.

Grup 2 (ProTaper Gold): Bu gruptaki 21 6rnegin kok kanal preparasyonlar1 ProTaper Gold
(PTG) Ni-Ti doner ege sistemi kullanilarak yapildi. 15 numarali K tipi el egesi caligma
boyunda, kanal igerisinde serbest hale gelene kadar kullanildi. ProTaper Gold sisteminin
egeleri (Sekil 2.2) ¢alisma boyunda sirasiyla SX, S1, S2, F1 ve F2 egeleriyle MotoPex (Sekil
2.3) endodontik motoruyla 300 rpm hiz ve 2 Ncm tork ayarlanarak kok kanali

sekillendirilmistir.

25



Sekil 2. 2. Calismamizda Kullanilan ProTaper Gold Egeleri

Sekil 2. 3. Calismamizda Kullanilan MotoPex Endomotor

Grup 3 (Resiproc): Bu gruptaki 21 6rnegin kok kanal preparasyonlar1 Resiproc ege sistemi
kullanilarak yapildi. 15 numarali K tipi ege ile calisma boyu belirlenip, preparasyon R25

resiproc tek ege sistemiyle tamamlanmigtir.
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Sekil 2. 4. Calismamizda Kullanilan Resiproc Ege Sistemi

Grup 4 (Race Evo): Bu gruptaki 21 6rnegin, 15 numarali K tipi el egesi ¢aligma boyunda,
kanal igerisinde serbest hale gelene kadar kullanilmigtir. Daha sonra FKG Race Evo (Sekil
2.5) (FKG Dentaire SA, La Chaux de Fonds, Switzerland) sisteminin egeleri ¢alisma
boyutunda sirastyla 15/0.04, 25/0.04 ve 25/0.06 numara egeler ile Motopex endodontik

motorunda 800 rpm ve 1.5 Ncm ayarlanarak kok kanallar sekillendirilmistir.

Sekil 2.5. Calismamizda kullanilan FKG Race Evo Ni-Ti Doner Aletler

Grup 5 ( Rotate): Bu gruptaki 21 6rnegin kanal sekillendirmesi VDW Rotate Ni-Ti doner ege
sistemiyle yapildi. 15 numarali K tipi el egesi kanal igerisinde ¢aligma boyutunda serbest hale
gelene kadar ilerletildi. Ardindan VDW Rotate sisteminin egeleri ¢aligma boyutunda sirasiyla
15/0.04, 20/0.05, ve 25/0.06 numarali egeler kullanilarak kanal sekillendirmesi tamamlandi.
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Sekil 2. 6. Calismamizda kullanilan VDW Rotate Ni-Ti Déner Aletler

2.3. K6k Kanallarimn Irrigasyonu

Kok kanallarinin sekillendirmesi sirasinda her ege degisiminde kok kanallari 2ml
%2,5°1ik NaOCI soliisyonu ile irrige edildi. Kok kanali sekillendirme islemi tamamlandiktan
sonra son yikama protokolii olarak kok kanallari sirasiyla 5 ml %2,5 NaOCI, 5 ml %17 EDTA
ve 5 ml distile su ile irrige edilmistir. Daha sonra kok kanallar1 kagit konlar ile kurulanarak

kok kanal dolgusu islemine gecilmistir.

2.4. Kok Kanallarinin Doldurulmasi

Calismamizda kok kanal pati olarak rezin igerikli AH Plus (Dentsply DeTrey, Konstanz,
Almanya) kanal pati kullanildi (Sekil2.7). AH Plus kok kanal pati, firmanin Onerisi
dogrultusunda karistirilarak hazirlandi. Uygun giita perkalar kok kanal patina bulanarak, kok
kanalina ¢alisma boyunda yerlestirilerek kok kanallari tek kon teknigi ile dolduruldu. Kok
kanal dolgusu tamamlandiktan sonra koronalde kalan fazla giita perka 1sitilmis el aletleri ile

kesildi. Kok kanal pati artiklar1 da alkollii pamuk peletler ile uzaklastirildi.
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Sekil 2. 7. Calismamizda Kullanilan AH Plus K&k Kanal Patt

2.5. Koklerin AKkrilik Rezin Bloklara Gomiilmesi

Tiim deney gruplarinda kok kanal dolgusu yapildiktan sonra 6rnekler kok kanal patinin
sertlesmesini tamamlamas1 amaciyla 37° %100 nemli ortamda 7 giin siire ile bekletildi.
Ornekler uzun eksenleri yer diizlemine dik olacak sekilde, uzunlugu 25 mm ve ig ¢apt 20 mm
olan plastik kaliplarin igine akrilik rezin (Heraeus Kulzer GmbH, Wehrheim, Almanya)
kullanilarak goémiildii. Kokler apikalden itibaren 5 mm’lik kisimlarn akrilik rezin bloklar
icinde, 8 mm’lik koronal kisimlari ise disarida kalacak sekilde akrilik rezine gomiilmiistiir.
(Sekil 2.8) Tiim koklerin akrilik rezin disinda kalan 8 mm kismi elektronik dijital kumpas ile
oOlgtilerek kontrol edilmistir. Kirllma testi uygulanana kadar, dehidratasyonun 6nlenmesi i¢in

ornekler nemli ortamda saklanmaistir.
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Sekil 2. 8. Kurik testi i¢in hazirlanmig 6rnekler

2.6. Universal Test Cihazinda Kirilma Testinin Uygulanmasi

Akrilik rezine gomiilmiis olan 6rnekler, Universal Test Cihazi (Lloyd LRX; Lloyd
Instruments Ltd, Fareham, UK) ile kirilma direnci testine tabi tutuldu (Sekil 2.9).

Sekil 2. 9. Universal Test Cihazi

Koklerin gomiilii oldugu akrilik rezin kaliplar, cihazin sabitlestirici basliklariyla
sikistirillarak kuvvet uygulanmasi sirasinda hareket etmemesi saglandi. Universal Test cihazi

bilgisayar ile baglantili olup elde edilen veriler Nexygen Data Analiz Programi (Lloyd LRX;
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Lloyd Instruments Ltd, Fareham, UK) ile kaydedildi. Dikey yonde hareket eden iist par¢anin
hizi 1mm/dak olacak sekilde ayarlanmis, dislerin uzun aksina paralel olacak sekilde basma
kuvveti uygulanmistir (Sekil 2.10). Orneklerin kirilma degerleri Newton (N) cinsinden

kaydedilmistir.
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Sekil 2. 10. Universal Test Cihazina Yerlestirilmis Ornek

Sekil 2. 11. Orneklerin Kirilmasi
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2.7. istatistiksel Analiz

Bu calismada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package fort The Social Sciences) 25
programu ile analiz edilmistir. Tanimlayici olarak nicel degiskenler i¢in ortalamazstandart
sapma ve ortanca (minimum-maksimum), nitel degiskenler icin ise 6rnek sayisi kullanilmistir.
Kirllma direncinin gruplara gore farklilik gosterip gostermedigi tek yonlii varyans analizi
(One-way ANOVA) ile degerlendirilmis, gruplar arasi farkliliklar Duncan testi ile kontrol
edilmistir. Veri analizine baglamadan 6nce, parametrik testler i¢cin 6n kosul olan varyanslarin
homojenligi Levene testi ile yapilmis ve varyanslarin homojenligi varsayiminin karsilandigi
belirlenmistir. Daha sonra normallik varsaymmi Shapiro-Wilk testi ile kontrol edilmis elde
edilen sonucglara gore verilerin normal dagildigi belirlenmistir. Sonuglar yorumlanirken
istatistiksel anlamlilik diizeyi 0,05 olarak kullanilmis olup; p<0,05 olmas1 durumunda anlamlt

bir farkliligin oldugu, p>0,05 olmasi durumunda ise anlamli bir farkliligin olmadigi

belirtilmistir.
Cizelge 2. 1. Normallik testi sonuglari
Shapiro-Wilk
Test istatistigi sd p

Kontrol 0,920 21 0,085
Protaper Gold 0,911 21 0,058
Resiproc 0,908 21 0,051
Race Evo 0,965 21 0,623
Rotate 0,954 21 0,404
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3.BULGULAR

Bu c¢alismada 4 farkli Ni-Ti doner egeleri ile sekillendirilmis, AH Plus kanal pati
kullanilarak kok kanal dolgular1 tamamlanan kdklerin vertikal kuvvetlere karsi kirilma direnci
karsilagtirilmistir. Kirilma deneyi sonucunda kontrol ve deney gruplarindan elde edilen kirilma
degerlerin Newton cinsinden ortalamalari (£Standart Sapma = SS), minimum ve maksimum

degerleri ise Cizelge 3.1.”de gosterilmistir.

Cizelge 3. 1. Kontrol ve Deney Gruplarina Ait Kirtlma Testi Sonucu Elde Edilen Ortalama (+SS),

Minimum ve Maksimum Degerleri (Newton)

Gruplar Ortalama(£SS) Medyan (min-max)
Kontrol 372,20 £ 116,93 316,92 (155,34- 625,33)
Protaper Gold 301,95 + 96,82 289,68 (172,52- 525,47)
Resiproc 353,22 + 74,25 332,56 (244,48- 528,07)

Race Evo 297,31 £ 75,97 297,4 (160,67- 469,9)
Rotate 310,90 + 85,07 311,02 (170,25- 441,43)

Calismamiz sonucunda yaptigimiz tek yonliit ANOVA sonuglaria gore kirilma direnci
degerlerinin gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli sekilde farkli oldugunu tespit ettik
(Fa.104=2,841, p=0,028) (Cizelge3.2). Kontrol grubunun ortalama kirilma direnci
degerlerinin, Protaper Gold, Race Evo ve Rotate gruplarindan istatistiksel olarak anlamli
sekilde farkli oldugu ancak Resiproc grubunun kirilma direncinden istatiksel olarak anlamli

sekilde farkli olmadig: belirlenmistir.
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Cizelge 3. 2. Gruplara gore tek-yonlii ANOVA sonuglari

n Ortalama £+ SS Test p
istatistigi*
Kontrol 21 372,20 + 116,93°
Protaper Gold | 21 301,95 +96,82°
Kirilma
Resiproc 21 353,22 £ 74,25% 2,841 0,028%*
Direnci
Race Evo 21 297,31 £75,97°
Rotate 21 310,90 + 85,07°

&b Ayni harfe sahip olanlar arasinda anlaml fark yoktur, *F testi, **p<0,05

Calismamizdan elde ettigimiz bulgulara gore, kontrol grubu en yiiksek kirilma direnci
gostermistir (372,20 N). Bunu sirasiyla Resiproc grubu (353,22 N), Rotate grubu (310,90 N),
Protaper Gold grubu (301,95 N), Race Evo grubu (297,31 N) takip etmistir (Sekil3.1.)

600,00

500,00

400,00
300,00
200,00
100,00

0,00

Kontrol  Protaper Resiproc Raceevo Rotate
gold

Ortalama

Gruplar

Sekil 3. 1. Tiim Gruplara Ait Ortalama Kirilma Direnci Degerleri (Newton)
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Deney gruplari kendi aralarinda karsilastirildiginda; Resiproc grubu (353,22 N), Rotate
(310,90 N), Protaper Gold (301,95 N) ve Race Evo (297,31 N) gruplarindan istatiksel olarak

anlamli derecede yiiksek kirilma direngleri gostermistir. (p<0,05)

ProTaper Gold grubu (301,90 N), Resiproc (353,22 N) grubuna gore istatiksel olarak
anlamli derece diisiik kirilma direnci gostermistir. (p<<0,05) ProTaper Gold grubu (301,95 N),
matematiksel olarak Rotate grubundan (310,90 N) daha diisiik kirilma direngleri gosterirken,
Race Evo grubuna (297,31 N) gbre matematiksel olarak daha yiiksek kirilma direngleri
gostermistir. ProTaper Gold, Rotate ve Race Evo gruplari arasinda kirilma direngleri arasinda

istatiksel olarak anlamli bir fark bulunmamigtir. (p>0,05)

Race Evo (297,31 N) Resiproc (353,22 N) grubuna gore istatiksel olarak anlaml
derecede diisiik kirilma direngleri géstermistir. (p<0,05) Race Evo grubu (297,31 N), Rotate
(310,90 N ) ve ProTaper Gold (301,90 N ) gruplarindan matematiksel olarak diisiik kirilma
direncleri gosterse de gruplar arasinda istatiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamastir.

(p>0,05)

Rotate grubu (310,90 N), Resiproc (353,22 N) grubuna gore istatiksel olarak anlaml
derece diisiik kirilma direncleri gostermistir. (p<<0,05) Rotate grubu (310,90 N) ProTaper Gold
(301,95 N) ve Race Evo (297,31 N) gruplarina gére matematiksel olarak yiiksek kirilma

direngleri gdstermis olup bu fark istatiksel olarak anlamli bulunmamistir. (p>0,05)
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Cizelge 3. 3. Kontrol ve Deney Gruplarmin kirtlma direnglerinin istatistiksel olarak karsilastirilmasi

Kontrol Resiproc ProTaper Race Evo Rotate
Grubu Gold
Kontrol - Fark yok Fark var Fark var Fark var
Grubu
Resiproc Fark yok - Fark var Fark var Fark var
ProTaper Fark var Fark var - Fark yok Fark yok
Gold
Race Evo Fark var Fark var Fark yok - Fark yok
Rotate Fark var Fark var Fark yok Fark yok -
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4. TARTISMA

Endodontik tedavi uygulanan digler; c¢iiriikk, travma, asinmalar veya daha 6nceden
yapilmis restorasyonlar gibi nedenlerle birincil olarak madde kaybina ugramis dislerdir.
Endodontik tedavi gormiis dislerde olusan vertikal kok kiriklari, genellikle dis kaybi ile
sonuglanmasi nedeniyle prognoz agisindan olduk¢a 6nemlidir (Dang & Walton, 1989; Pitts &

Natkin, 1983).

Kanal tedavisi gormiis dislerin vital dislere oranla kiriga daha yatkin olduklarn
disiiniilmektedir. Bunun nedeni olarak endodontik tedavi sonrasi dentinin dehidratasyonu,
kanal dolgusu sirasinda uygulanan agir1 kuvvetler ve kaldirilan dentin miktar1 gosterilmektedir
(Helfer vd., 1972; Lertchirakarn vd., 2003a). Dentin dokusu kaybmin kiriga yatkinlig
arttirdigida bilinmektedir (Pilo vd., 1998).

Endodontik tedavi, kok dentininin organik bilesenlerinin azalmasima ve kimyasal
yapisiin degismesine neden olmaktadir (Dammaschke vd., 2013; Driscoll vd., 2002). Pulpa
dokusu esas olarak sudan olugmaktadir. Kok kanal dolgulu dislerde, dentin dokusu ve dentin
tiibiilleri igerisindeki serbest suyun azalmasi sonucunda dentinin viskoelastik 6zelliklerinde
degisiklikler goriilebilir (Arola & Reprogel, 2005). Kok kanal irrigasyonu sirasinda kullanilan
soliisyonlarin, kok kanal medikamanlarinin ya da kanal preparasyonunda kullanilan doner ege

sistemlerinin de kok dentininde degisikliklere sebep oldugu bildirilmistir (Kishen, 2006).

Yoshino vd. (2015), ¢ekilmis 736 dis iizerinde yaptiklar1 retrospektif bir ¢aligmada,
dislerin %31.7’sinin vertikal kok kirig1 nedeniyle ¢ekildigini, ¢ekilen bu dislerin %93.6’ sinin
kok kanal dolgulu disler oldugunu bildirmislerdir (Yoshino vd., 2015). Sugaya vd. (2015)
yaptiklari bir ¢aligmada, vertikal kok kirigma sahip 304 disi incelemisler, bu dislerin %97’
sinin kok kanal dolgulu, %2,3’ {inlin vital pulpali, %0,7’ sinin ise devital kok kanal dolgusu

olmayan digler oldugunu tespit etmiglerdir (Sugaya vd., 2015).

Farkli iireticiler tarafindan Nikel-Titanyum (Ni-Ti) esasli ¢esitli doner alet sistemleri

tiretilmistir. Cogu klinisyen zaman tasarrufu ve kesme etkinligi gibi avantajlarini géz 6niinde
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bulundurarak bu sistemleri tercih etmektedir (Schafer & Lau, 1999; Vaudt vd., 2009). Ni-Ti
doner aletler ile kok kanal preparasyonunun yayginlagsmasiyla daha biiyiik taper agisina sahip
egeler ile yapilan sekillendirme sonucu, dentin dokusunda daha fazla kayiplar olusmus ve
dislerin kirilmaya kars1 direnglerinin de azaldigi bildirilmistir (Wilcox vd., 1997). Ayrica,
sekillendirme sirasinda egeler ile dentin duvari arasinda olusan stresin de kok kirigi olusumu
tizerine etkili olabilecegi ileri stiriilmiistiir (Lertchirakarn vd., 2003a). Caligmalar kok kanal
tedavisinin dentin duvarlarini inceltmesi sonucu, fonksiyonel kuvvetlerle birlikte 6zellikle
apikal bolgede dentin ¢atlaklarini baslatabilecegini gostermektedir (Barreto vd., 2012; Tamse
vd., 1999). Bu dentin ¢atlaklarinin genellikle egimli koklere sahip diglerde goriildiiglinii
bildirmislerdir (Kim vd., 2010a; Versluis vd., 2006). Yukarida belirttigimiz nedenlerden
dolay1r bizde caligmamizda, Resiproc, ProTaper Gold, Race Evo ve Rotate doner ege
sistemlerini kullanarak prepare ettigimiz tek koklii mandibular premolar dislerin universal test

cihazinda kirilma direnglerini degerlendirerek istatistiksel olarak birbirleriyle karsilastirdik.

Doner alet sistemlerinin gelismesiyle, az sayida enstriimanla giivenli sekillendirme
saglamaya yonelik yeni tek ege resiprokasyon sistemleri piyasaya siiriilmiistiir (Altun & Uzun,
2014). Biz de ¢calismamizda, M-Wire alagimindan {iretilmis resiprokasyon hareket sistemi ile

calisan tek ege sistemi olan Resiproc doner ege sistemini kullandik.

Ni-Ti doner aletlerin klinik performanslarini gelistirmek icin son zamanlarda aletlere
termal ve kimyasal islemler uygulanarak, doner egelerin esnekligi ve dongiisel yorulma
direngleri artirilmigtir (Wolle vd., 2009). Ayrica biz de calismamizda, 1sisal islemler
kullanilarak tretilen ProTaper Gold, Rotate ve elektropolisaj islemi uygulanarak iiretilmis

Race Evo doner ege sistemlerini kullandik.

Kok kiriklari, kdk kanal duvarinda strese bagl olusan gerilimin kok kanal dentininin
dayanma kuvvetini astig1 noktada meydana gelmektedir (Adorno vd., 2011a; Llena-Puy vd.,
2001). Esnek olmayan ege tasarimlar1 daha yiiksek stres konsantrasyonu olusturup dentin
temasini artirarak kok c¢atlagi olusma riskini ylikseltmektedir (Kim vd., 2010a). Bu sertlik;
kesite, boyuta, koniklige, liretim yontemine ve aletin tiretildigi malzemeye baghdir (Gao vd.,
2012). M-Wire alasimlar, ProTaper doner egelerinin iiretildigi geleneksel Ni-Ti’den daha
esnektirler ve kok kanal duvarlarinda daha az stres biriktirerek, daha az basing olustururlar

(Shen vd., 2013).
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Endodontik tedavinin basarisi, kok kanal sisteminin temizlenmesi, dezenfeksiyonu,
sekillendirilmesi ve hermetik bir sekilde kanalin doldurulmasina baglidir (Schilder, 1974). Bu
amagla kanal preparasyonu sirasinda ve sonrasinda farkli kimyasal ajanlar kullanilmaktadir
(Prado vd., 2013). K&k kanallarindan smear tabakasinin uzaklastirilabilmesi igin irrigasyon
sirasinda organik ve inorganik c¢oziiciilerin birlikte kullanilmasi tavsiye edilmektedir
(Baumgartner vd., 1984; Cengiz vd., 1990). Kok kanal sekillendirmesi sirasinda olusan smear
tabakasmin kaldirilmasi ile kok kanal patinin dentine adaptasyonu ve tikama etkinliginin
arttig1 belirtilmistir (Pallares vd., 1995). Bu tabakanin uzaklastirilmasinda NaOCl ve EDTA
soliisyonlarinin kombine kullaniminin etkili oldugu yapilan c¢alismalarda gosterilmistir
(Pallares vd., 1995; Weiger vd., 1995). Bu nedenle ¢alismamizda preparasyon esnasinda

%2.5’lik NaOCI ve %17 EDTA irrigasyon soliisyonu olarak kullanilmistir.

Kok kanalinda irrigasyon soliisyonlarmin ve medikamanlari kullanilmasi, dentinin
mikrosertligini, elastiklik modiiliinii ve kirilma direncini azaltabilir (Calt & Serper, 2000;
Grigoratos vd., 2001). Tekrarlayan seanslar veya uzun siireli tedaviler, irrigasyon
soliisyonlarina ve medikamanlara maruz kalan koklerin dentin dokusunu daha da zayiflatip
vertikal kok kirigina daha yatkin hale getirebilir (Marending vd., 2007; Yassen vd., 2013).
Yiiksek konsantrasyonlardaki EDTA soliisyonlarinin kok dentininde erezyona neden oldugu

belirtilmistir (Thangaraj vd., 2009).

Kok kanal tedavisinin son agamasi olarak, kok kanallarinin kok kanal dolgu maddeleri
ile doldurulmasimin sekillendirme islemleri ile zayiflayan kok yapilarmi gii¢lendirdigi
bilinmektedir (Apicella vd., 1999). Ayrica, endodontik tedavinin kdk kanal dolgusu
asamasinda, 6zellikle soguk lateral kondensasyon tekniginin kullanilmasiyla, kokler iizerine
asir1 kuvvetlerin uygulanmasi, kokleri kirilmaya kars1 daha hassas hale getirebilir (Saw &
Messer, 1995; Wilcox vd., 1997). Lateral kondensasyon tekniginin, apikal alanda gatlak
olusumunu artirdigini rapor eden ¢aligmalar mevcuttur (Adorno vd., 2013). Buna ragmen; ¢ok
sayida ¢aligmaya gore, lateral kondensasyon sirasinda meydana gelen yiik; cok zayif kokler
harig, koklerin kirilmasi i¢in gerekli olan kuvvetten daha az bulunmustur (Dalat & Spangberg,

1994; Lertchirakarn vd., 1999).

Kok kanal dolgu yontemi olarak lateral kondensasyon tekniginin uygulanmasi sirasinda
spreader yerlestirirken kama etkisinin olustugu ve vertikal kondensasyon tekniginin

uygulanmasi sirasinda ise kullanilan “plugger”in yerlestirilebilmesi i¢in fazla dentin
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kaldirilmasinin gerekliligi bildirilmistir (Sornkul & Stannard, 1992). Trope vd. (1992) ise, tek
kon tekniginin lateral kondensasyon teknigine gore digin kirilma direncini artirdigini
belirtmislerdir. Kanal dolgu tekniginin vertikal kok kirigina etkisini elemine etmek igin,
caligmamizda kok kanal dolgulart agili giita perka ve AH Plus kok kanal pati kullanilarak tek
kon teknigi ile tamamlanmistir (Trope & Ray, 1992).

Calismamizda anatomik ve biyolojik varyasyonlari en aza indirmek igin tek koklii, tek
kanalli insan alt premolar disleri kullanildi. Alt premolar dislerin se¢iminde endodontik tedavi
sonrasi kirilmaya en yatkin dis olmalar1 da g6z 6niine alind1 (Jahromi vd., 2011). Cekilmis
disleri bekletme soliisyonu olarak distile su, steril salin ve timol soliisyonu ¢aligmalarda
kullanilmistir (Abou El Nasr & Abd El Kader, 2014; Naumann vd., 2009). Dislerin deney
baslangicina kadar bekletildigi soliisyonlardaki kimyasal maddelerin dislerin yapisinda
degisikliklere neden olabilecegi gosterilmistir (Goodis vd., 1993). Distile suyun dentin
tizerindeki etkisi daha az oldugundan, bizde g¢aligmamizda disleri kullanana kadar distile su

igerisinde beklettik (Capar, Altunsoy, vd., 2014; Strawn vd., 1996).

Kok kanal tedavisinde kullanilan doner aletlerle yapilan ¢alismalarda karsilasilan en
biiyiik sorun; ¢ekilmis dislerin yiiksek standart sapmalara neden olmasi ve mekanik 6zellikler
acisindan gesitlilik gdstermesidir. Bu tiir calismalarda dogal dis kullanimiin bagka bir

dezavantaj1 da dislerin boyut bakimindan ¢ok genis varyasyon gostermeleridir.

Mekanik testler yapilirken standardizasyona dikkat edilmesi, en onemli noktadir.
Diglerin saklanma siireleri, saklanma kosullar1 ve kok boyutlari ¢alismanin sonucunu
etkileyebilir (Cobankara vd., 2002). Bu nedenle ¢alismamizda daha once yapilan benzer
caligmalarda oldugu gibi disler, dijital kumpas ile bukkolingual ve meziodistal dogrultuda
Olciilmiis ve miimkiin oldugunca benzer boyutlardaki disler ¢alismamiza dahil edilmistir
(Capar, Ertas, vd., 2014; Cobankara vd., 2002; Johnson vd., 2000; Trope vd., 2015).
Calismamizda drneklerin 8 mm koronal kismi agikta kalacak sekilde akrilik rezine gdmiilerek

kok uzunluklar standardize edilmistir.

Endodontik islemlerin dislerin kirilma direnci {izerine olan etkisini 6lgmek amaciyla
bircok ¢alismada Universal Test Cihazi kullanilmaktadir (Al-Omiri & Al-Wahadni, 2006;
Teixeira vd., 2004). Kok kanal tedavisi uygulanmis dislerin kirilma direnci {izerine etkileri ile
ilgili yapilan ¢alismalarda, kullanilan dis tipi, test cihazinin kuvveti uygulama agis1 ve hizinin

etkisi bir¢ok in vitro ¢alismada belirtilmistir (Farik vd., 2000; Loney vd., 1995; Stokes &
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Hood, 1993). M. Apicella vd. (1999) tarafindan yapilan ¢aligmada oldugu gibi ¢calismamizda
Universal Test Cihazi’na yerlestirilen 6rneklere kuvvet 1,5 mm ¢apindaki kiiresel ug ile digin
uzun aksma paralel olacak sekilde uygulanmistir (Apicella vd., 1999). Cihazin kuvveti
uygulama hizi 1 mm/dk olarak ayarlanmistir (Apicella vd., 1999; Naumann vd., 2009; Teixeira

vd., 2004). Boylece tiim 6rneklere uygulanan kuvvetin hizi ve agist standardize edilmistir.

Orneklerin kirllma testi icin 6zel kaliplara yerlestirilmesi ve sabitlenmesi igin
calismamizda, pek ¢cok ¢aligmada oldugu gibi otopolimerizan akrilik kullandik (Naumann vd.,

2009).

Farkli kok kanal aletlerinin sekillendirme etkinliklerinin incelendigi bir ¢aligsmada,
aletlerin apikal boyutlarinin benzer olmasimin 6nemi belirtilmistir (Bergmans vd., 2001). Bu
nedenle farkli Ni-Ti doner alet sistemlerinin koklerin kirilma direncine olan etkisini

inceledigimiz ¢alismamizda, benzer apikal boyutlara sahip doner aletleri tercih ettik.

Doner ege sistemlerinin yayginlagmasiyla birlikte vertikal kok kiriklarinda artis rapor
edilmistir (Walton & Torabinejad, 1995). Yapilan bir ¢alismada, farkli doner ege sistemlerinin
tasarimlarina bagl olarak temas streslerinde farkliliklar olabilecegi bildirilmistir (Necchi vd.,
2008). Preparasyon sirasinda meydana gelen yiiksek stres yogunlugu kanalda daha fazla
sapmalara ve sonug olarak daha ince dentin dokusunun kalmasina neden olmaktadir. Incelen
dentin yapis1 apikal kirik riskinin artmasina yol agmaktadir (Bier vd., 2009; Versluis vd., 2006;
Wilcox vd., 1997). Yapilan bir calismada; doner aletlerin, el aletlerine kiyasla daha fazla dentin

defektine neden oldugu bildirilmistir (Zamin vd., 2012).

Calismamizda, Resiproc, ProTaper Gold, Race Evo ve Rotate Ni-Ti doner ege sistemleri
kullanilarak sekillendirilmis, AH Plus kok kanal pati1 ve tek kon teknigi ile kanal dolgusu

tamamlanmig koklerin universal test cihazinda kirilma direncleri karsilagtirilmistir.

Calismamizin sonuglarina gore; en yiiksek kirilma direnci kontrol grubunda, en diisiik
kirilma direnci ise Race Evo grubunda bulunmustur. Kontrol grubu ile deney gruplarini
karsilagtirdigimizda; kontrol grubu, Resiproc grubundan matematiksel olarak daha yiiksek
kirilma direngleri gostermis olup bu fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamaistir. Kontrol
grubu, ProTaper Gold, Race Evo ve Rotate deney gruplarindan, istatistiksel olarak anlaml
derecede yiiksek kirilma direncleri gostermistir. Deney gruplari arasinda; Resiproc grubu diger

deney gruplarindan (ProTaper Gold, Race Evo, Rotate) istatistiksel olarak anlamli derecede
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yiiksek kirilma direnci gdstermistir. ProTaper Gold, Race Evo ve Rotate deney gruplari

arasinda kirilma direngleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamastir.

Wu vd. (2004) yaptiklar1 bir galismada, preparasyon yapilan gruplarin preparasyon
yapilmayan gruplara goére anlamli derece dislerin kirilma direncini diisiirdiigiini
bildirmislerdir. Bizim ¢alismamizda da bu ¢alismanin sonuglarina paralel olarak, en yiiksek

kirilma direncinin kontrol grubunda oldugunu tespit ettik (Wu vd., 2004).

Kok kanallarinin sekillendirilmesi sirasinda, doner egeler ile kanal duvarlar1 arasinda
temas, dentinde anlik stres birikmelerine neden olur. Bu stres birikmeleri, mikrogatlak
olusumuna zemin hazirlayabilir (Adorno vd., 2011a; Lertchirakarn vd., 2003b). Rotasyon
hareketinin, daha fazla dentin defekti olusturabilecegi 6ne siiriilmistiir (Bier vd., 2009). Kok
kanal preparasyonu sirasinda tek egenin kullanilmasi, sekillendirmeyi basitlestirerek kanal
duvarlan ile egenin temasini azaltir (Berutti vd., 2012; Yared, 2008). Dentin igin
resiprokasyon hareketinin rotasyon hareketine gére daha giivenli oldugu bildirilmistir (Berutti
vd., 2012). Calismamizda kullanilan resiprokasyon hareketi ile ¢alisan tek ege sistemi olan
resiproc ile prepare edilen dislerin, rotasyon hareketi ile ¢alisan ProTaper Gold, Race Evo ve
Rotate doner ege sistemleri ile prepare edilen dislere gore daha yiiksek kirilma direngleri

gostermesi bu nedenlerden dolay1 olabilir.

Franco vd. (2011), aralarinda Resiproc’un da oldugu 2 farkli Ni-Ti doner ege sistemi ile
prepare ettikleri dislerin universal test cihazinda kirilma direnglerini karsilastirdiklari
calismanin sonucunda, Resiproc doner ege sistemiyle prepare edilen dislerin kirilma
direnclerini daha yiiksek bulmuslardir. Bunun sebebini, resiprokasyon hareketinin torsiyonel
ve fleksural stresi diigiirerek, kanal transportasyonunu azaltmasina baglamislardir. Ayrica
resiprokal hareketin, dongiisel yorgunluk direncini artirdigini belirtmislerdir. Bizde
calismamizda Resiproc Ni-Ti doner ege sistemiyle prepare edilen diglerin kirilma direncini
diger deney gruplarina gore daha yiiksek bularak arastiricilarin bulgularina paralel sonuglar

elde ettik (Franco vd., 2011).

Kansal ve vd. (2014) galigsmalarinda, ¢ekilmis manbibular premolar disleri 3 farkli Ni-
Ti doner ege sistemi ile prepare ederek dislerin kirilma direnglerini karsilastirmiglardir.
Resiprokasyon hareketi yapan Ni-Ti doner egeler ile prepare edilen dislerin, rotasyon hareketi
yapan doner egeler ile prepare edilen diglere gore kirilma direncinin daha yiiksek oldugunu

bildirmislerdir. Calismanin sonuglar1 kok kanal tedavisi esnasinda resiprokasyon hareketinin
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daha yiiksek kirilma direngleri sagladigini gostermistir. Biz de g¢alismamiz sonucunda
preparasyon yapilan gruplar icerisinde, resiprokasyon hareketiyle ¢aligan Resiproc doner ege

sistemi ile prepare edilen dislerin kirilma direnglerini en yiiksek bulduk (Kansal vd., 2014).

Yapilan ¢aligmalarda, ¢oklu ege sistemlerinden olan ProTaper Ni-Ti doner egelerin, tek
ege sistemlerine gore daha fazla dentin kaldirdigi gosterilmistir (Shemesh vd., 2011).
Calismamizda, ProTaper Gold Ni-Ti doner ege sistemi ile prepare edilen diglerin kirilma
direncinin, resiproc tek ege sistemine kiyasla daha diisiik ¢ikmasinin nedenini daha fazla

dentin kaldirmasi oldugunu diisiinmekteyiz.

Doner ege sistemlerinin enstriiman tasarimlarindaki farkliliklarin, sekillendirme
sirasinda kok tizerindeki kuvvetleri degistirdigi ve dentin defektlerine yol agtig1 bildirilmistir
(Kim vd., 2010a; Shemesh vd., 2009). Doner aletlerin ¢apraz kesit tasarimlarindaki
farkliliklar, farkli oranlarda dentin hasarina neden olabilir (Burklein vd., 2013). Calismamizda
kullandigimiz, FKG Race Evo doner ege sistemi; {iggen kesitli tasarima, elektro-parlatilmig
ylizeye ve alternatif kesici kenarlara sahipken, VDW Rotate doner ege sistemi; 1s1l iglem
kullanilarak iiretilmis, S seklinde merkezi olmayan bir kesite ve sabit koniklige sahiptir.
Kirilma direncini farkl sekilde etkilemeleri, farkli metaliirji ve geometrik tasarimlara sahip

olmalariyla agiklanabilir.

Tavanafar vd. (2015) mandibular premolar disleri Ni-Ti el egesi ve 2 farkli doner ege
sistemi ile prepare ettikleri caligmalarinda, universal test cihazinda dislerin kirilma
direnglerine bakarak sonuglari istatistiksel olarak analiz etmislerdir. En yiiksek kirilma direng
degerleri bizim ¢alismamizda oldugu gibi kontrol grubunda bulunmustur. Deney gruplarini
kendi aralarinda karsilastirdiklarinda en yiiksek kirilma direncini resiprokal hareketle ¢alisan
doner ege sistemiyle prepare ettikleri dislerde bulmuslardir. Calismamizda kullandigimiz
Resiproc doner ege sistemi resiprokasyon hareketi ile ¢alisan tek ege sistemidir. Calismanin

sonuglari, bulgularimizi destekler niteliktedir (Tavanafar vd., 2015).

Nassar vd. (2022) ¢ekilmis mandibular premolar digleri Ni-Ti el egeleri ve ProTaper
Gold’un da oldugu 4 farkli Ni-Ti doner ege sistemi ile prepare ettikleri ¢alismalarinda,
kanallar1 AH Plus kok kanal pati kullanilarak lateral kondensasyon teknigi ile doldurmuslardir.
Dislerin universal test cihazinda kirilma direnglerine bakarak sonuglari istatistiksel olarak
analiz etmislerdir. Ni-Ti el egeleri ile sekillendirilen disler en yiiksek kirilma direnci

gostermistir. ProTaper Gold doner ege sistemi bizim calismamizda oldugu gibi istatistiksel
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olarak anlamli derece diisiik kirilma direnci gostermistir. Periservikal dentini korumanin,

dislerin kirtlma direncini artiracagini bildirmislerdir (Nassar vd., 2022).

Bagheri ve vd. (2021) ¢ekilmis mandibular molar disleri paslanmaz gelik el egesi ve 2
farkli Ni-Ti doner ege sistemleri ile prepare ettikleri ¢caligmalarinda, kanallar1 termoplastik
giita perka yontemi ile doldurmusglardir. Kontrol grubuna herhangi bir islem
uygulamamuglardir. Diglerin universal test cihazinda kirilma direnglerine bakarak sonuglari
istatistiksel olarak analiz etmislerdir. Kontrol grubu 6rnekleri, bizim ¢alismamizda oldugu gibi
istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek kirilma direnci gostermistir. Deney gruplari
arasinda ise dislerin kirtlma direncleri arasinda istatiksel olarak anlamli fark bildirmemislerdir.
Calismamizdan farkli olarak deney gruplart arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
olmamasinin nedeni, boyut olarak daha biiyiik disler olan molar dislerin kullanilmas1 ve kanal

dolgu tekniginin farkli olmasi olabilir (Bagheri vd., 2021).

Salem Milani vd. (2022) 56 adet ¢ekilmis tek kanalli mandibular premolar disleri,
ProTaper Gold’un da oldugu 3 farkli Ni-Ti doner ege sistemi ile prepare ettikleri
calismalarinda, kok kanallarini doldurmadan dislerin universal test cihazinda kirilma
direnglerine bakarak sonuglari istatistiksel olarak analiz etmiglerdir. Kontrol grubuna herhangi
bir islem uygulamamislardir. Sonuclara gore gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulamamuslardir. Istatistiksel olarak anlamli fark ¢ikmamasimin nedeni kullanilan dis
sayisinin bizim c¢aligmamiza gore az olmasi ve kok kanallarinin doldurulmamasi olabilir.
ProTaper Gold doner ege sistemi ile prepare edilen dislerin, bizim ¢alismamizin aksine
matematiksel olarak en yliksek kirilma direncine sahip oldugunu bulmuslardir. Bunun nedeni,
ProTaper Gold ile karsilagtirma yapilan doner ege sistemlerinin farkli olmasindan

kaynaklanmis olabilecegini diisiinmekteyiz (Salem Milani vd., 2022).

Shyma vd. (2023) 32 adet ¢ekilmis mandibular premolar disleri Ni-Ti el egeleri ve
ProTaper Gold’un da oldugu 3 farkli Ni-Ti doner ege sistemi ile prepare ettikleri
caligmalarinda, universal test cihazinda diglerin kirilma direnglerine bakarak sonuglar
istatistiksel olarak analiz etmislerdir. ProTaper Gold doner ege sistemi ile sekillendirilmis
dislerin en yiiksek kirilma direncine sahip oldugunu, bu farkin istatistiksel olarak anlamli
olmadigini bildirmislerdir. Bu bulgularin bizim ¢aligmamizdan farkli olmasi, kullanilan ege
sistemlerinin farkliligindan ve kullanilan 6rnek sayisinin bizim ¢aligmamizdan daha az

olmasindan kaynaklanmis olabilir (Shyma vd., 2023).
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Kok kanal preparasyonunda yapilan hatalarin en aza indirilmesi i¢in endodonti alaninda
her gecen giin farkli 6zelliklere sahip yeni doner ege sistemleri {iretilmeye devam etmektedir.
Buna ragmen, Ni-Ti doner ege sistemlerinin sekillendirme esnasinda diste yarattiklari streslere
bagli gelisen dentin hasarlar1 halen bir tartisma konusudur. Calismamiz sonucunda, yeni
geligtirilen Ni-Ti doner ege sistemleri ile ilgili daha fazla in vitro ve in vivo ¢aligmalara ihtiyag

oldugunu diisiinmekteyiz.
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5. SONUC VE ONERILER

Calismamizda, Resiproc, ProTaper Gold, Race Evo ve Rotate Ni-Ti doner ege sistemleri

kullanilarak sekillendirilmis, AH Plus kok kanal pat1 ile tek kon teknigi ile kanal dolgusu

tamamlanmig koklerin kirilma direngleri karsilastirilmis ve agsagidaki sonuglar elde edilmistir:

1))

2)

3)

4)

5)

6)

Kirilma direnci sonuglar1 degerlendirildiginde, en yiiksek kirilma direnci kontrol

grubunda goriiliirken en diisiik kirilma direnci Race Evo grubunda bulunmustur.

Kontrol grubu deney gruplar ile karsilastirildiginda; Resiproc grubuna gore
matematiksel olarak yiiksek kirilma direnci gosterirken, ProTaper Gold, Race Evo ve
Rotate deney gruplarindan istatistiksel olarak anlamli derecede yiiksek kirilma

direnci gostermistir. (p<0.05)

Resiproc grubu diger deney gruplart ile karsilastirildiginda; ProTaper Gold, Race Evo
ve Rotate gruplarindan istatistiksel olarak anlamli derecede daha yiiksek kirilma

direncleri gostermistir. (p<0.05)

ProTaper Gold, Race Evo ve Rotate gruplari arasinda kirilma direncleri agisindan

istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunamamuistir. (p>0.05)

Bulgularimiz 1s1ginda Ni-Ti doner ege sistemlerinin dislerin kirilma direnglerini
diisiirdiigii, resiprokasyon hareketin ise rotasyon hareketine gore dentin igin daha

giivenli oldugunu sdyleyebiliriz.

Ni-Ti doner ege sistemleri kullanilarak endodontik tedavi uygulanan diglerin kirilma
direngleri her zaman goz oniinde bulundurularak, bu dislerin restorasyonlart ile ilgili

Onlemler alinmalidir.
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